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Vorrede zur erſten Auflage. | Ä 
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Die vorliegende Schrift iſt, ohne Anſpruch 
auf eigentlichen literäriſchen Werth, beſtimmt, 
meinen Zuhörern als Leitfaden am Kranken⸗ 
bette zu dienen, um zur genauen Kenntniß, 
richtigen Beurtheilung und zweckmäßigen Be: 
handlung der Krankheiten zu gelangen. Zwar 
iſt an dergleichen Anweiſungen, welche wohl 
für jeden Anfänger in der ſchweren Ausübung 
der Heilkunſt Bedürfniß ſind, kein Mangel. 
Boerhaave, Ludwig, Tiſſot, Stoll, 
Michels, Smith, Gotthard u. m. A. 
haben theils Bruchſtücke, theils ausführlichere 
Abhandlungen über das Kranken-Exa⸗ 
men, Struve eine tabellariſche Ueberſicht 
zum Behufe des Kranken⸗Examens geliefert; 
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vorzüglich haben dieſen Gegenſtand S. G. 
Vogel (Vorr. zum J. Thle. ſ. Handb. der 
pract. Arzueyw. Stend. 1785, und Kran 
ken⸗Examen, Stend. u. Frankf. 1700, 
Wien 1707. 8.) in Hinſicht auf Erfor- 
ſchung, und Herr Regierungs-Rath und 
Profeſſor Edler v. Hildenbrand (Initia 
institut. clinicar. etc. Viennae 1807. 8.) 
auch in Bezug auf Behandlung der 
Krankheiten, Vorher ſagung in denſel— 
ben, und Abfaſſung der Krankheits— 
geſchichten, beynahe erſchöpft. Da in— 
deſſen Wogelss letztgenanntes ſehr ſchätz— 
bare Werkchen ſich nur auf Erforſchung der 
Krankheiten, und das dabey zweckdienliche 
Benehmen und Verfahren des Arztes be— 
ſchränkt, und die vollſtändigere Schrift des 
Herrn Regierungs-Rathes von Hilden— 
brand aus Mangel an einer deutſchen Ueber— 
ſetzung nur von jenen meiner Zuhörer, wel— 
che der lateiniſchen Sprache kundig ſind, be— 
nutzt werden kann: jo ſah ich mich, bey vol— 
ler Anerkennung des Werthes beyder Schrif⸗ 
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ten, durch das Bedürfniß meiner Zuhörer 
bewogen, das viele Nützliche aus ſelben aus— 
zuziehen, mit den Reſultaten meiner Erfah— 
rung und meines Nachdenkens in möglicher 
Kürze zu verbinden, und dem Faſſungsver— 
mögen meiner Zuhörer angemeſſen vorzutra— 
gen. Beſonders war ich bemüht, dieſen die 
Nothwendigkeit des Individuali— 
ſirens für den ausübenden Arzt überall ans 
Herz zu legen. 

Zur Herausgabe dieſer Arbeit aber be— 
ſtimmte mich hauptſächlich der Umſtand, daß 
ich, wenn ſelbe in den Händen der Zuhörer 
ſich befinden wird, und ich beym Vortrage 
derſelben nicht mehr, wie ſeither, auf das 
nöthige Nachſchreiben werde Rückſicht neh— 
men müſſen, mit Grunde hoffen darf, alljähr— 
lich einen halben Monath für den Vortrag 
der ſpeciellen Pathologie und Therapie zu 
gewinnen, und die Zuhörer um fo viel frü— 
her ans Krankenbett führen zu können. 

In wie weit übrigens dieſe Schrift dem 
vorgeſetzten Zwecke entſpreche, überlaſſe ich 
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der Beurtheilung ſachverſtändiger Männer. 
Jeder gegründete und beſcheidene Wink, 
wie ſelbe zu vervollkommnen ſey, wird von 
mir gewiß dankbar aufgenommen und be⸗ 
nutzt werden. 
Wien, im Februar 1815. 


Raimann. 


Vorrede zur zweyten Auflage. 


Das nach fünf Jahren ſchon eingetretene Bedürfniß ei— 
ner zweyten Auflage meiner Anweiſung zur Aus— 
übung der Heilkunſt dient mir zum erfreulichen 
Beweiſe ihrer Brauchbarkeit. Bey dieſer Auflage haben 
einige Bemerkungen der Kunſtrichter und meiner Freunde, 
die ich dankvoll benutzte, meine wiederhohlte Prüfung 
der erſten Arbeit ſowohl beym alljährlichen Vortrage, 
als bey der täglichen Anwendung ihres Inhaltes am 
Krankenbette, und die in der Zwiſchenzeit (zu Würz— 
burg 1817) erſchienene treffliche Einleitung in die 
Klinik u. ſ. w., vom Profeſſor Horſch, mir aller— 
dings Stoff zu manchen Zuſätzen und Verbeſſerungen, 
jedoch keine hinlänglichen Gründe für eine weſentliche Ab— 
änderung dargebothen. 

Meine Abſicht bleibt demnach, den Candidaten der 
Klinik, den angehenden Arzt und Wundarzt zu belehren, 
wie er bey Ausmittelung, Beurtheilung und Behand— 
lung der Krankheiten vorzugehen habe, um ſich in die— 
ſen ſchwierigen Geſchäften allmählich die erforderliche Fer— 
tigkeit, Umſicht und Feſtigkeit zu erwerben; ihn durch 
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die überall gegebenen Andeutungen, daß der ausübende 
Arzt unerläßlich individualiſiren müſſe, vor dem verderb— 
lichen Schlendrian einer gemeinen Empirie bey ſeinem 
künftigen ſelbſtſtändigen Handeln zu verwahren; und 
durch die als gleich nothwendig erklärte Beachtung des 
gemeinſchaftlichen (epidemiſchen, endemiſchen) oder be— 
ſonderen (ſporadiſchen) Urſprunges, der Entſtehungsart 
der Krankheiten, und der ſteten gegenſeitigen Beziehung 
ihrer Beſchaffenheit, Größe und Abänderung zu den Ei— 
genſchaften, der Stärke und Ausdehnung der ſchädlichen 
Einflüſſe, ſeinem wiſſenſchaftlichen Streben Richtung 
und Gränzen in der Kunſtausübung, wenn ſie heilbrin— 
gend werden ſoll, anzuweiſen. Möge mein heißeſter 
Wunſch, auf dieſe Weiſe zu nutzen, nicht unerfüllt 
bleiben! 
Wien, im Junius 1820. 


Raimann. 


— — —— — 


An weiſung 


zur 


Ausuͤbung der Heilkunſt. 


Einleitung. 


* m 
Die Heilkunde (medicina) iſt, als Lehrgegenſtand be— 
trachtet, eine geordnete Darſtellung aller auf Erhaltung der 
Geſundheit und Heilung von Krankheiten theils mittel-, theils 
unmittelbar ſich beziehenden Grundſätze und Erfahrungsre— 
geln, — als Zweig des menſchlichen Wiſſens aber, eine 
geordnete Kenntniß dieſer Grundſätze und Regeln. Heilkun— 
dig iſt demnach, wer dieſe Grundſätze und Regeln inne hat. 

. 2. 

Die genannten Grundſätze ſind auf mannigfaltige Kennt— 
niſſe geſtützt, die Regeln von Erfahrung abgezogen. Jene 
gehören der theoretiſchen, wiſſenſchaftlichen, dieſe der prac- 
tiſchen, der Kunſt-Seite der Heilkunde an. 

Die Kenntniſſe betreffen in Hinſicht auf Menſchenheil— 
kunde (von welcher hier eigentlich die Rede iſt) theils das 
Leben überhaupt, und das geſunde und kranke Menſchen— 
leben insbeſondere, und werden aus der allgemeinen Na— 
turwiſſenſchaft, aus der Anatomie und Phyſiologie, der 
allgemeinen und beſondern Pathologie geſchöpft, — theils 
die Bedingungen der Geſundheit, die Urſachen und Heil— 
mittel der Krankheiten, und werden in der Hygiene, in der 
pathologiſchen Aetiologie, in der Diätetik, Pharmakologie 
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und Akologie auseinander geſetzt, — theils die Heilungs— 
vorgänge im Organismus ſelbſt, und kommen in der Hei— 
lungslehre CJatreusiologia, Therapia) vor. Sie machen 
die theoretiſche Heilkunde (Mediein und Chir 
rurgie) aus. 

Die Regeln beziehen ſich auf die Anwendung und Aus— 
übungsweiſe der genannten Kenntniſſe und Grundſätze. Ihr 
Inbegriff heißt die practifche Heilkunde, practi- 
ſche Medicin und Chirurgie. 

$. 3. 

Der Endzweck aller dieſer Kenntniſſe, Grundſätze und 
Vorſchriften, iſt Erhaltung der Geſundheit und Beſeitigung 
der Krankheiten. Für den Arzt und Wundarzt iſt bey Be— 
handlung der Krankheiten, oder eigentlich kranker Menſchen, 
Wiederherſtellung der Geſundheit, Heilung, das höchſte 
und ſchönſte Ziel ſeiner Bemühungen und Sorgfalt, welches 
jedoch oft, und zwar bald wegen unbedingter (abfoluter), 
oder bedingter (relativer) Unheilbarkeit der Krankheitsfälle; 
bald wegen unzulänglicher Heilkunde einzelner Aerzte und 
Wundärzte, nicht erreicht wird. Bey unbedingt unheilba— 
ren Krankheiten beſteht die höchſte, oft äußerſt ſchwer, oft 
gar nicht ausführbare Aufgabe in Beſchränkung und Lin— 
derung derſelben; bey bloß bedingt unheilbaren die erſte 
in Entfernung und Entkräftung der die Unheilbarkeit bedin— 
genden Umſtände. 

H. 4. 

Wird das Verfahren des Arztes auf wiſſenſchaftliche 
Grundſätze geſtützt, auf das in jedem beſondern Falle er— 
reichbare Ziel (Heilung oder Beſchränkung und Linderung 
$. 3) hin gerichtet, und nach Erfahrungsregeln verftändig 
geleitet, fo heißt und iſt es Heilkunſt (ars medica). 
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Anmerkung. Darum verdient nur Jener den Nahmen ei— 
nes Heilkünſtlers, der ſowohl die zur erforderlichen 
Behandlung der Krankheiten unerläßlichen Kenntniſſe be— 
ſitzt, und mit den hierbey leitenden Grundſätzen und zu 
befolgenden Regeln vertraut iſt, als zugleich in den vor— 
kommenden einzelnen Krankheitsfällen erſtere zu benutzen, 
letztere zweckmäßig anzuwenden verſteht. Wer nicht Beydes 
vereinigt, iſt entweder ein bloßer Theoretiker, oder ein 
gemeiner Empiriker, oder gar ein prahlender Betrüger, und 
wird, wenn er ſich ans Krankenbett waget, ſeinen Mit— 
menſchen nur zu leicht ſchädlich, indem er ihre Leiden, ans 

ſtatt zu lindern, zu beſeitigen, vielmehr vergrößert, ver— 
längert, oder die heilbaren in unheilbare, zuweilen ſchnell 
tödtliche verwandelt! — 


§. 5. 


Bevor aber die Heilkunſt wirken kann, iſt zu beſtimmen, 
ob in einem gegebenen Falle wirklich Krank— 
heit, und welche Art von Krankheit, welcher 
Grad, Zeitraum u. ſ. w. derſelben zugegen ſeyen. Die— 
ſer Beſtimmung muß die Erforſchung und Erkennung der 
Krankheit voran gehen, ſo wie ihr die Vorherſagung ihrer 
Veränderungen und Ausgänge, und die Feſtſetzung ihrer 
Behandlung erſt nachfolgen können. Dieſemnach muß der 
Arzt und Wundarzt, bevor er eine Krankheit zweckmäßig zu 
behandeln im Stande iſt, 

1) die vorhandene Krankheit erforſchen, um 
ſie zu erkennen; 

2) die erkannte beſtimmen, und ſyſtematiſch 
benennen; 

3) den Verlauf und Ausgang derſelben ein 
ſehen, und im voraus angeben; und 

h) ihre zweckgemäße Behandlung feſtſetzen. 
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Darum iſt auch für Anfänger eine nähere Anweiſung zu 
dieſen vier fo wichtigen Gefchäften, ehe ihnen der Unterricht 
in der Behandlung am Krankenbette ſelbſt ertheilt wird, un— 
entbehrlich. Ich verſuche, ſie in eben ſo vielen Hauptſtü— 
cken zu geben. 


Erſtes Hauptſtück. 
Von der Erforſchung der Krankheiten. 


$. 6. 
Erforſchung einer Krankheit Gnvestigatio morbi) 
iſt die Ausmittelung der auf die Erzeugung und das Daſeyn 
derſelben einen unmittel- oder mittelbaren Bezug habenden 
Dinge und Umſtände. 
| \. 7. 

Der nächſte Zweck der Erforſchung ift die Erkenntniß der 

Krankheit (diagnosis morbi). 
g. 8. 

Daß ein Menſch krank ſey, wird wohl in den meiſten 
Fällen an Merkmahlen, welche das Krankſeyn überhaupt 
bezeichnen, ohne Schwierigkeit erkannt, wenn man 
nur die Aeußerungen der Geſundheit zuvor genau kennen ge— 
lernt hat. Denn jene Merkmahle beſtehen in Abweichungen 
von dem geſunden Zuſtande, und zwar in Abänderungen 
der geſundheitsgemäßen Farbe, Größe, Geſtalt, Lage, 
Verbindung, Temperatur u. ſ. w. der Organe; in geſtör— 
ten Verrichtungen: zu ſtarker, zu ſchwacher, unregelmäßi— 
ger Thätigkeit einzelner, aufgehobener Zuſammenſtimmung 
der Thätigkeiten mehrerer Organe und ganzer Syſteme des 
Körpers; in fehlerhafter Menge und Beſchaffenheit der ver— 
ſchiedenen Abſonderungs- und Ausleerungsſtoffe. — Min— 
der leicht iſt die Erkenntniß des Krankſeyns, wenn die 
Krankheitsäußerungen von dem Arzte nicht wahrgenommen 
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werden, auch nicht wahrgenommen werden können, wie, 
wenn ſie bloß in läſtigen ſchmerzhaften Gefühlen, in Ab— 
weichungen der Sinnenverrichtungen beſtehen; ſo auch, wenn 
ſelbe von entfernten Kranken dem Arzte ſchriftlich oder durch 
Zwiſchenperſonen bloß berichtet werden. Fälle der erſten 
Art öffnen, leider! der Verſtellung und dem Betruge einen 
weiten Spielraum, und veranlaſſen nicht ſelten Irrungen, 
gegen welche ſelbſt die größte Vorſicht nicht immer ſicher zu 
ſtellen vermag. — Sehr viel aber iſt erforderlich, um 
die Art des gegenwärtigen Krankſeyns mit allen dabey Statt 
findenden Verhältniſſen zu erkennen, und ſonach beſtimmen 
zu können. Dieſe Verhältniſſe ſind: die Natur, die Form, 
Größe, Modification, der Zeitraum, die Einfachheit und 
Verwickelung einer Krankheitsart. In ihrer Kenntniß be— 
ſteht die vollſtändige, allfeitige Diagnoſe. 
$. 9. 

Zu einer ſolchen Diagnoſe einer Krankheit 
(deren Schilderung aus der ſpeciellen Pathologie zu entneh— 
men if) werden insbeſondere erfordert: 

1) Erforſchung und richtige Beurtheilung 
der Krankheitszufälle und Zeichen; 

2) Erforſchung und Würdigung der Krank— 
heits anlage des einzelnen Kranken, oder der 
individuellen Diſpoſition, d. i. der Forperlichen 
und geiſtigen Eigenthümlichkeit desſelben; 

3) Erforſchung und richtige Schätzung der 
Gelegenheitsurſachen, d. i. Vergleichung ihrer Wir— 
kungsweiſe und einwirkenden Gewalt mit den Symptomen, 
und der Difpofition des Kranken; und a 

4) Erforſchung und Beurtheilung der Wir— 
kungen, welche auf Arzneymittel oder andere 
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abſichtliche oder zufällige Einflüſſe während 
der Krankheit bereits erfolgt ſind. 

Dieſe vier Gegenſtände ſind die eben ſo große als ſchwere 

Aufgabe eines Kranken-Ex amens, das feinem 
Zwecke ganz entſprechen ſoll. 
| F. 10. 

Das Kranken-Examen iſt eigentlich eine Ausfor— 
ſchung und Unterſuchung des Kranken hin— 
ſichtlich ſolcher Gegenſtände, welche in un— 
mittel: und mittelbarer Beziehung zu feiner 
Krankheit ſtehen. Gewöhnlich wird es jedoch in einem 
viel ausgedehnteren Sinne für eine Erforſchung und Unter— 
ſuchung der zuvor $. 9 angeführten Gegenſtände überhaupt 
genommen, ſie beſchränke ſich nun, wie manches Mahl, auf 
das kranke Individuum, oder dehne ſich, wie meiſtens, 
auch auf andere Menſchen aus, um die nöthige Auskunft 
über dieſe Gegenſtände zu erhalten. In dieſem weiteren 
Sinne wird auch hier von dem Kranken-Examen geſprochen. 

Ueber das Kranken-Examen verdienen die in der Vorrede 
genannten Schriften nachgeleſen zu werden, insbeſondere: 

Joh. Friedr. Gotthard's Leitfaden für angehende 
Aerzte, Kranke zu prüfen. Erlang. 1703. 8. 

S. G. Vogel's Kranken-Examen. 

Jo h. Valent. nob. ab Hildenbrand Initia in- 
stistution. clinicar. etc. Cap. V. pag. 43 — 126. 

D. Phil. Sof. Horſch Einleitung in die Klinik und die 
damit zu verbindenden Unterſuchungen über die herr— 
ſchende Conſtitution, als Leitfaden ſeiner kliniſchen Vor— 
leſungen. Würzburg 1817. 8. $. 13 — 31. 

Gi 

Der nächſte Zweck des Kranken-Examens 

iſt die Erhebung jener Gegenſtände und ihrer Verhältniſſe, 
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welche zur Erkenntuiß der Krankheiten zu führen geeignet 
ſind. 
§. 12. 

Die große Wichtigkeit, ja Unentbehrlichkeit des Kran— 
ken-Examens erhellet daraus, daß der Arzt, ohne die 
Krankheit zuvor erkannt zu haben, keine Heilanzeige bilden, 
keinen Cur-Plan aufſtellen, keine Cur- Methode feſtſetzen, 
kein Heilmittel mit Gewißheit des gewünfchten Erfolges und 
mit Sicherheit vor nachtheiligen Wirkungen anwenden kann. 

§. 13. 

Damit nun das Kranken-Examen dem gedachten Zwecke 
entſpreche, werden von dem Arzte und Wundarzte: a) ge— 
wiffe Kenntniſſe und Eigenſchaften; und by eine 
gewiſſe Ausforſchungs- und Unterſuchungs— 
weiſe ſelbſt erfordert. 

IN. 

a) Die erforderlichen Kenntniffe find: die theoreti— 
ſche und practifche Heilkunde ($. 2), ohne welche der Unter: 
ſuchende weder willen kann, was in einem gegebenen Falle 
zu erforſchen ſey, noch den Werth und die Bedeutung des 
Erforſchten einzuſehen vermag; — und Menſchenkenntniß. 
Die erforderlichen Eigenſchaften find: Schnelligkeit, 
Genauigkeit, Richtigkeit und Vollſtändigkeit im Wahrneh— 
men, welche eine normale Beſchaffenheit der Sinnesorgane, 
ungetheilte Aufmerkſamkeit und Uebung erheiſchen; Beobach— 
tungsgabe; ein treues Gedächtniß; heller Verſtand; geübte 
Urtheilskraft; Scharfſinn; Klugheit. 

§. 15. 

b) Die Ausforſchungs- und Unterſuchungs— 
weiſe bezieht ſich ſowohl H auf das Benehmen des 
Arztes gegen den Kranken überhaupt, als 
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e) insbeſondere aufe die Art der Erhebung der 
zur Diagnoſe nöthigen Dinge und Umſtände. 
§. 16. 

4) Das Benehmen des Arztes muß zuvörderſt ſo 
eingerichtet werden, daß es ihm das Zutrauen ſeines Kran— 
ken bewirke, damit dieſer bey ſeinen Nachforſchungen ſich 
aufmerkſam, gefällig und offen bezeige. Am gewiſſeſten bah— 
nen den Weg zu dem Gemüthe der meiſten Kranken, und 
befeſtigen deren Vertrauen auf ihren Helfer: Freundlichkeit, 
Unbefangenheit, Beſcheidenheit, männlicher Ernſt, kluge 
Nachgiebigkeit gegen unſchädliche Meinungen, geſchickte 
Bekämpfung und Entkräftung ſchädlicher, d. i. die Heilung 
oder mögliche Linderung verzögernder, erſchwerender, hin— 
dernder, oder gar die Krankheit verſchlimmernder Vorur— 
theile der Patienten, volle Aufmerkſamkeit auf ihre Krank— 
heitsberichte, und Theilnahme an ihren Leiden. Der Arzt 
höre ihre Erzählung mit Ruhe an, ſuche den richtigen Sinn 
ihrer Ausdrücke, beſonders über krankhafte Gefühle, durch 
beſtimmte Fragen, mit Berückſichtigung ihrer Sprache und 
Mundart, herauszubringen, und trachte überhaupt in allen 
Stücken die Wahrheit zu erfahren. Denn manche Kranke 
ſprechen von Zufällen, welche nicht zugegen ſind; andere 
geben die gegenwärtigen vergrößert, andere im Gegentheile 
verkleinert an; während noch andere ſie, oder einzelne der— 
ſelben, gar verheimlichen und läugnen. In ſolchen Fällen 
muß man, ſo bald Grund zum Mißtrauen gegeben iſt, mit 
großer Vorſicht zu Werke gehen, und ſeine Aufmerkſamkeit 
auf die Umgebungen, auf die häuslichen und öffentlichen 
Berhältniffe des Kranken verdoppeln, die Aeußerungen ſei— 
ner Angehörigen und Anderer, welche ihn länger beobachte— 
ten, einhohlen und behuthſam benutzen. — Wo der Arzt 
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Bosheit und Trug argwohnet, und durch gelinde Vorſtel— 
lungen nicht zum Ziele gelanget, darf er ſich auch nach— 
drücklicheres Zureden erlauben, und zu einer dem Kranken 
nützlichen Täuſchung ſeine Zuflucht nehmen. 

Er ſey fihonend und zart fühlend beym Kranken = Era: 
men, vergeſſe nie, was er der Würde feines Berufes, der 
ihn zum Diener und Wohlthäter der leidenden Mitmenſchen 
beſtimmet, was er ſeiner Ehre, was er dem Anſtande und 
der Sittlichkeit ſchuldig iſt. Er laſſe ſich jedoch da, wo es 
zur Erkenntniß und gründlichen Behandlung einer Krank— 
heit unerläßlich iſt, durch nichts abhalten, dem Kranken die 
Nothwendigkeit der Unterſuchung verborgener Theile ans 
Herz zu legen, und wende alles an, um ſeine Einwilligung 
zu erhalten. 

§. 17. 

So äußerſt verſchieden übrigens die Erziehung, der 
Grad der Bildung, die Denkungsart, der Charakter und 
die Gemüthsſtimmung der Menſchen ſind: eben ſo ſehr ver— 
ſchieden muß auch das in jedem beſondern Falle zweckgemäß 
einzuſchlagende Benehmen des unterſuchenden Arztes ſeyn. 
Es muß ſeiner Menſchenkenntniß und Klugheit überlaſſen 
bleiben, überall das jedem ſeiner Kranken genau angemeſ— 
ſene Benehmen bald genug zu finden und zu befolgen. Hier 
kann nur noch auf einige allgemeine Verſchieden— 
heiten in demſelben aufmerkſam gemacht werden, 
welche das weibliche Geſchlecht, Kinder, Wahnſinnige und 
Schlafſüchtige, Betäubte, Sinnloſe nöthig machen. 

$. 18. 

Erwäget man unter den Eigenheiten des weiblichen 
Geſchlechtes nur beſonders das bey den meiſten 
Individuen desſelben vorherrſchende ſanguiniſche Tempera— 
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ment, die große Reitzbarkeit, unſtäte und leicht wandelnde 
Stimmung des Gemüthes, das feinere Gefühl mit Schön— 
heitstrieb und Schamhaftigkeit verbunden; ſo ergiebt ſich 
daraus, nicht nur daß dieſes Geſchlecht in der Regel anders 
als das männliche behandelt werden müſſe, ſondern auch, 
welches Benehmen im Allgemeinen bey demſelben zweckdien— 
lich ſey. Insbeſondere pflegen die dem weiblichen Geſchlechte 
mehr als dem männlichen eigene Schamhaftigkeit, die dar— 
aus gegen den Arzt als Mann fließende Zurückhaltung und 
Verheimlichung, dieſem die Entdeckung oft ſehr wichtiger 
Umſtände ungemein zu erſchweren, wenn er ſich nicht we— 
nigſtens einen ſolchen Grad des Vertrauens ſeiner Patien— 
tinn zu erwerben weiß, daß ihm nichts Wichtiges unentdeckt 
bleibt. Am gewiſſeſten erwirbt er ſich in der Regel das 
Vertrauen der Frauenzimmer durch ungezwungene Höflich— 
keit und Artigkeit, Vermeidung rauher oder unanſtändiger 
Ausdrücke und jeder anftößigen Gebärde, kluge Nachgiebig— 
keit, Aeußerung ſeiner Achtung und Theilnahme (ohne je— 
doch weibiſchen Zierereyen zu huldigen), durch Sittſamkeit 
und ſtrenge Verſchwiegenheit. — Uebrigens leiten den Arzt 
bey einzelnen Frauenzimmern in ſeinem Benehmen und zu⸗ 
gleich zum Theile in der ganzen Unterſuchung ihrer Krank— 
heitsverhältniſſe, die Lebens-Periode, der ledige oder ehe— 
liche, oder Witwenſtand, der Rang, die erhaltene Erzie— 
hung, der Grad der Geiſtesbildung, die Gemüthsbeſchaf— 
fenheit, die Denkungsart und der fittliche Charakter derſelben. 
N §. 19. 

Bey Kindern, denen noch Begriffe und Sprache feh— 
len, iſt das Benehmen ſehr einfach, und mehr nach ihren 
Aeltern, oder ſonſtigen Pflegern abzumeſſen. Bey der hier 
überhaupt ſchweren Erforſchung der Krankheiten muß die 
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Unkerſuchung des zarten Körpers mit vorzüglicher Behuth— 
ſamkeit und Schonung vorgenommen werden. Da hier man— 
che Krankheitszeichen nicht zu erheben ſind (weßwegen die 
Veränderungen im Aeußern, in der Farbe, in den Geſichts— 
zügen u. ſ. w. um ſo genauere Rückſicht erheiſchen), und 
andere nicht ſelten äußerſt unbeſtimmt ſprechen: ſo muß man 
ſich bey der Erforſchung vorzüglich an die Aeltern, Wärte— 
rinnen und dergl. wenden, bey deren Ausſage aber etwaige 
Sorgloſigkeit oder Aengſtlichkeit, Dummheit oder Bosheit, 
Vorurtheile, ſo wie bey den Kindern ſelbſt Verzärtelung, 
üble Gewohnheiten, Eigenſinn, nie außer Acht laſſen. Hier— 
bey leitet beſonders die Bekanntſchaft mit den gewöhnlichſten 
Kinderkrankheiten, deren ſpäter ($. 36) erwähnt werden 
wird, und mit den etwa zu der Zeit unter Kindern herr— 
ſchenden Epidemieen. 

Im Alter weiter vorgerückten Kindern, welche überhaupt 
der Probierſtein der Geduld der Aerzte zu ſeyn pflegen, muß 
man mit Freundlichkeit und Liebkoſung begegnen, und ſich 
zu ihrem Faſſungs- und Vorſtellungsvermögen herabzulaſ— 
ſen trachten, ohne jedoch in der Nachſicht mit Unarten und 
Eigenſinn derſelben zu weit zu gehen. 

§. 20. 

Bey Unterſuchungen ihrer freyen Vernunft be— 
raubter, wahnſinniger Perſonen, muß in vielen 
Stücken ſo wie bey Kindern verfahren werden. Man muß 
ſich bey ihnen, nach Umſtänden, in Vertrauen und Achtung, 
oder in Furcht zu ſetzen ſuchen, und für die Ausforſchung' 
und Beobachtung die freyeren und ruhigeren Zwiſchenzeiten 
möglichſt benutzen. Es iſt, wie Vogel (a. a. O. . 32) 
ſich ſehr wahr ausdrückt, große Vernunft nöthig, um ver— 
nunftloſe Menſchen zu verſtehen. Zur Unterſuchung ſolcher 


Kranken werden tiefe Kenntniß des menſchlichen Gemuͤthes 
und Geiſtes, und Liebe zur Menſchheit, vereiniget mit Liebe 
zur Heilkunſt „mit regem Eifer, großer Geduld und Nach— 
ſicht, Geiſtesgegenwart, Unerſchrockenheit und männlicher 
Würde, erfordert. 

§. 21. 

Schlaffüchtige, betäubte, überhaupt ſinnloſe 
Kranke, da ſie ſelbſt nicht ausgeforſcht werden können, 
machen es nöthig, daß die wahrnehmbaren Symptome um 
ſo genauer aufgefaßt, die Umgebungen, die epidemiſchen 
Einflüſſe und Krankheiten berückſichtiget, und die Angehöri— 
gen, Wärter und Andere, welche von dem vorausgegange— 
nen Zuſtande Kenntniß haben, befragt werden. 


Ueber das Benehmen des Arztes theils gegen Kranke über— 
haupt, theils bey Erforſchung der Krankheiten insbeſondere, 
ſind nachzuleſen: 

Fr. Hoffmann Medicus politicus. Hal. 1718. In's 
Deutſche überſetzt von D. Joh. M. Auerbach. Zweyte 
vermehrte Aufl. Leipz. 1753. 8. — Das Zte Capitel des 
erſten, und das zſte bis gte Capitel des dritten Theiles. 

S. G. Vogel's Kranken-Examen. 

Der Arzt, oder über die Ausbildung, die Studien, 
Pflichten, Sitten und die Klugheit des Arztes. Von 
D. W. G. Ploucquet, Prof. der Med. in Tübin- 
gen. Tübingen 1797. 8. — Achter, neunter und zehnter 
Abſchnitt. $. 137 bis 385. 

Anleitung zur Renntniſs und Wahl des Arztes, für 
Nichtärzte. Von Jos. Frank, Primar- Arzte im 
allgemeinen Krankenhause zu Wien ete. Wien 1800. 
8. — Zweyte Abtheilung, drittes Kapitel, S. 73— 107. 

§. 22. 

6) Die Art und Weiſe, die zur Diagnoſe 

erforderlichen Umftände zu erheben, iſt im All: 
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gemeinen folgende, welche jedoch in einzelnen Fällen mit 
Vortheil geändert werden kann, in andern geändert werden 
muß: Nachdem man ſich, außer dem gewöhnlich ohnehin 
kennbaren Geſchlechte, nach dem Geburtsorte und Vater— 
lande, dem Alter, der Religion, dem Stande und den Be— 
rufsgeſchäften feines Patienten, dann nach feinem Befinden 
vor dem gegenwärtigen Erkranken erkundiget hat, ſtellt 
man an ihn oder an ſeine Angehörigen u. dgl. einige Fra— 
gen nach der Zeit und Art des wahrgenommenen Anfanges 
der jetzigen Krankheit, und läßt ſich nun die Geſchichte der— 
ſelben erzählen. Man unterbreche den Erzählenden nicht 
unnöthig, um nicht ſeine Gedankenreihe zu ſtören, und ſo 
ihn etwas Wichtiges übergehen zu machen. Wo es indeſſen 
darauf ankommt, ihn bey wichtigen Puncten feſtzuhalten, 
oder auf andere, welche zu erheben ſind, hinzuleiten, ſo 
auch, ihm ſeine volle Aufmerkſamkeit und Theilnahme zu be— 
weiſen, können einige zweckmäßige Fragen eingeſtreut wer— 
den. Während dieſer Erzählung beobachte man zugleich den 
Kranken genau, insbeſondere ſein ganzes Ausſehen, ſeine 
Phyſiognomie, ſein Athemhohlen, ſein ruhiges, geduldiges 
oder entgegen geſetztes Verhalten, den Grad ſeiner Aufmerk— 
ſamkeit auf die Krankheit, die Art, ſich zu erklären, die 
Aeußerungen ſeiner Geiſteskräfte u. ſ. w.; — man beachte 
den Stand des Bettes, die verhältnißmaͤßige Größe, Lage, 
Temperatur, Luftbeſchaffenheit, und jede auf die Geſund— 
heit einfließende Eigenſchaft des Krankenzimmers; ferner die 
Bedeckung des Kranken, die Verhältniſſe der Reinlichkeit, 
Ordnung und Beſchaffenheit der Hauseinrichtung, etwa vor— 
handene Speiſen und Getränke u. ſ. w. Nichts von allem, 
was am Kranken oder in deſſen Umgebungen vorkommt, iſt 
als geringfügig zu vernachlaͤſſigen, da dem Anſcheine nach 
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unbedeutende Dinge nicht felten in einer ſehr wichtigen Be— 
ziehung zu dem gegenwärtigen Uebel ſtehen, den Arzt daher 
in den weiteren Unterſuchungen zu leiten, und ihm weſent— 
liche Aufſchlüſſe zu geben geeignet ſind. In den meiſten 
Fällen ergibt es ſich aus der Erzählung, und aus der Be— 
rückſichtigung der eben angedeuteten Gegenſtände, wornach 
man ſich nun zu erkundigen habe, um das Nöthige zu er— 
fahren, den Kranken nicht durch eine Menge unnützer Fra— 
gen zu ermüden, und ſich ſelbſt bey Unterrichteten in den 
Verdacht unzulänglicher Einſichten zu ſetzen. — Man halte 
ſich daher zuerſt, nach Umſtänden, entweder an das, was 
der Kranke als das ihm am wichtigſten Scheinende gleich 
anfangs angibt; oder was dem Beobachter am meiſten auf— 
fällt; oder was in dringenden Fällen als das 
Bedeutendſte erſcheint; unterſuche die von der Krankheit 
befallenen Organe vorzüglich genau, ohne jedoch die übri— 
gen ganz zu vernachläſſigen, welche man ſodann, wenn es 
nöthig iſt, um nichts Wichtiges zu überſehen, der Reihe 
nach vom Kopfe bis zu den Füßen berückſichtigen kann; und 
gehe überhaupt in der Erforſchung nach einer Ordnung 
vor, welche nicht ſowohl von der Kenntniß des 
mechaniſchen Zuſammenhanges, als vorzüg— 
lich der organiſchen Verbindung der Theile 
und Syſteme, und ihres Antagonismus begrün— 
det wird. Hierauf frage man nach den Gelegenheitsurſa— 
chen, wenn ſie der Kranke oder ein anderer Berichtserſtatter 
nicht ſchon der Erzählung eingeſchaltet hat, ſo genau als 
möglich, und nach dem, was gegen das jetzige Uebel etwa 
bereits, und mit welchem wahrgenommenen Erfolge es an— 
gewendet worden iſt. 

Das Kranken-Examen darf demnach nie planlos, ſon— 
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dern muß immer nach einer leitenden Idee vorgenommen 
werden. Dabey hat man ſich in Acht zu nehmen, daß man 
nicht nach einigen erhobenen Symptomen, oder nach muth— 
maßlicher Andeutung der Veranlaſſung zur gegenwärtigen 
Krankheit, ſogleich einer vorgefaßten Meinung von derſel— 
ben anhänge, und dadurch in Auffindung der zur Erkenntniß 
der Krankheit nöthigen Thatſachen gehindert werde. 
§. 23. 

Man befchäftiget ſich alſo, wie ſchon oben C. 9) ange— 
geben worden, beym Kranken-Examen mit Erforſchung der 
ganzen Körperbeſchaffenheit, des Gemüths- und Geiſteszu— 
ſtandes und der Krankheitsanlage ſeines Patienten; mit Er— 
forſchung ſeiner vorausgegangenen und gegenwärtigen Krank— 
heitszufälle, und ſowohl derjenigen Dinge und Umſtände, 
welche die Entſtehung ſeiner Krankheit, als jener, welche 
die etwa bereits erfolgten Veränderungen in derſelben ver— 
anlaßt haben. Damit aber der Anfänger wiſſe, was eigent— 
lich ſeine Aufmerkſamkeit verdiene und fordere, woran er zu 
denken, und worauf er ſonach ſeine Fragen und Unterſu— 
chungen zu richten habe, müſſen dieſe vier Hauptgegenſtände 
des Kranken-Examens einzeln näher beleuchtet werden. Da 
die Ordnung, in welcher ſie erhoben werden, nicht immer 
dieſelbe ſeyn kann, ſo werden ſie hier am ſchicklichſten nach 
jener betrachtet, welche für die meiſten Falle anwendbar iſt. 
Daher 1) von der Erforſchung der Eigenthümlichkeit des kran— 
ken Individuums; dann 2) der Gelegenheitsurſachen; 3) der 
vorausgegangenen und gegenwärtigen Zufälle und Zeichen 
der Krankheit; und 4) von der Erforſchung der Urſachen der 
im Laufe der Krankheit etwa erfolgten, günſtigen oder un— 
günſtigen Veränderungen. 
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Erſter Abſchnitt. 


Von der Erforſchung der Eigenthümlichkeit (Individua— 
lität) des Kranken. 


! 

Der Arzt muß ſich die genaueſte Kenntniß ſeines Kranken 
zu verſchaffen trachten, weil manche Individuen zu dieſen, 
andere zu jenen Krankheiten mehr geneigt ſind, — weil eine 
und dieſelbe Gelegenheitsurſache in verſchiedenen Individuen 
verſchiedene Krankheiten veranlaßt, — eine und die nähm— 
liche Krankheit in verſchiedenen Individuen mannigfaltig ge— 
ändert (modificirt) erſcheint, — die Kräfte und Wirkungs— 
weiſe der Natur, und die Wirkſamkeit der Heilmittel in ver— 
ſchieden Individuen höchſt ungleich ſind, bey derſelben Krank— 
heit demnach wichtige Verſchiedenheiten ſowohl in der Beur— 
theilung und Vorherſagung, als in der Behandlung nöthig 
werden. | 

§. 29. 

Um die ganze Eigeuthümlichkeit eines Kranken genau 
kennen zu lernen, ſind insbeſondere die ganze Körperbe— 
ſchaffenheit, Gemüthsverfaſſung, Lieblings: 
neigungen, der Charakter, die Verſtandeskräfte 
und Geiſtesbildung, Temperament, Id ioſyn— 
eraſieen und alles, was auf dieſelben eine nahe 
Beziehung hat, zu berückſichtigen und genau zu erfor— 
ſchen. Dahin gehören: Geſchlecht, Alter, angeerbte 
und erworbene Krankheitsanlagen, frühere bereits 
geheilte oder noch fortwährende Krankheiten, Gewer— 
be, Lebensweiſe und Gewohnheiten, Vater 
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land und Aufenthaltsort, Religion, häusliche 

und öffentliche Verhältniffe. 

Anmerkung. Hier iſt jedoch von der Eigenthümlichkeit der 
verſchiedenen Kranken nur in ſo fern die Rede, als ihre 
Berückſichtigung zur Diagnoſe der Krankheiten führen 
kann. In wie weit dieſe Berückſichtigung auf die Vorher— 
ſagung in ſelben Bezug hat, kommt im dritten Hauptſtücke 
(F. 146 bis $. 150) vor. 


§. 26. 

Die Kenntniß der Körperbeſchaffenheit eines In— 
dividuums erlangt man durch Betrachtung der Größe, Ge— 
ſtalt, des ſchwachen oder ſtarken Baues, und der Entwicke— 
lung des ganzen Körpers und ſeiner einzelnen Theile, durch 
Unterſuchung der Weichheit, Schlaffheit oder Feſtigkeit, 
Straffheit, Elaftieität der Haut und Muskeln, Berückſich— 
tigung der Farbe der Haut, der Augen und der Haare, Er— 
wägung des Verhältniſſes der organiſchen Flüſſigkeiten zu 
den feſten Theilen, durch Erforſchung der Empfänglichkeit 
für die gewöhnlichen und für beſondere äußere Eindrücke, 
des Grades der Lebenskräfte und ihrer Aeußerungen im gan— 
zen Organismus ſo wie in einzelnen Theil-Syſtemen, und 
der Naturwirkſamkeit bey Wiederherſtellung der Geſundheit 
aus früheren Krankheiten. 

In Betreff des Nutzens dieſer Kenntniß ſagt die Erfah— 
rung, daß ſtark gebaute und kraftvolle Menſchen den Krank— 
heitsurſachen im Allgemeinen mehr widerſtehen, daher dem 
Erkranken weniger unterworfen ſind als ſchwache; daß ſie 
ſich aber auch oft nachtheiligen Einwirkungen dreiſt ausſe— 
gen, ſich Fehler in der Diät und in der Lebensweiſe über: 
haupt zu Schulden kommen laſſen, ihre Krankheiten im An— 
fange nicht achten, auf die Hülfe ihrer guten Natur zu viel 
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bauen, daher nicht felten viel ſchwerer erkranken als Schwäch: 
linge; daß ſie mehr Anlage zu raſch verlaufenden (acuten), 
und insbeſondere zu entzündlichen Krankheiten beſitzen. 

Ueber dieß hat oft wiederhohlte Beobachtung gewiſſe Kör— 
perbeſchaffenheiten kennen gelehrt, mit welchen eine große 
Geneigtheit zu gewiſſen Krankheitsformen gewöhnlich ver: 
bunden iſt. Hierher gehören jene Körperbildungen, welche 
unter dem Nahmen eines ſchlagflüſſigen, eines lungenſüch— 
tigen, ferophulöfen, rhachitiſchen, gichtiſchen Habitus ber 
kannt ſind. 

§. 27. 

In Bezug auf die Gemüthsverfaſſung, auf Lie b⸗ 
lingsneigungen und Leidenſchaften des Kranken 
iſt zu erforſchen, ob derſelbe gleichgültig oder leicht reitzbar; 
gelaſſen, ruhig oder heftig, unruhig; munter, aufgeweckt, 
fröhlich oder ſchwermüthig, in ſich gekehrt, traurig; muthig, 
unerſchrocken oder feig, furchtſam, beſonders für ſein Leben 
ſehr beſorgt ſey; ob ſein Gemüth leicht und von welchen Af— 
fecten vorzüglich bewegt, von welchen Neigungen hingezo— 
gen, von welchen Leidenſchaften beherrſcht werde; ob z. B. 
von Furcht, Beſorgniß, Schrecken, Zorn, von Liebe zur 
Muſik, zu dieſer oder jener Art Lectüre, Kunſt oder Wiſſen— 
ſchaft, — von Leidenſchaft zum Tanze, Spiele, Tabakrau— 
chen, Genuſſe geiſtiger Getränke, Gelderwerbe u. dgl.; — 
ferner, ob die gewöhnliche Gemüthsſtimmung ſich während 
der gegenwärtigen Krankheit, wie, und in welchem Grade 
abgeändert habe, und wie es ſich in dieſer Hinſicht mit den 
Lieblingsneigungen und Leidenſchaften verhalte. 

Außer dem daß dieſe Nachforſchungen nicht ſelten den oft 
dunkeln Urſprung der Krankheiten aufzuhellen vermögen, 
kommt die Bekanntſchaft mit den erwähnten Zuſtänden des 


Gemüthes der Patienten dem Arzte fehr wohl zu Statten: 
bald die Zufälle und den Gang der Krankheit, die eingetre— 
tene Beſſerung oder Verſchlimmerung beſtimmter zu erken— 
nen; bald ſich das Zutrauen und die Neigung des Kranken 
leichter zu erwerben; bald deſſen Aufmerkſamkeit von krank— 
haften Gefühlen abzuziehen, ihn heilſam zu zerſtreuen, und 
überhaupt mehr dem Zwecke entſprechend zu behandeln; bald 
endlich auch den Grund der etwaigen zu langſamen Heilung 
oder eines Rückfalles leichter zu entdecken. 
§. 28. 

Nicht minder nothwendig iſt die Kenntniß der Geiſtes— 
kräfte und der Verſtandesbildung des Kranken. 
Menſchen von hellem und gebildetem Verſtande, in denen 
das geiſtige Leben einen überwiegenden, oder doch einen 
großen Einfluß auf die Verrichtungen des Körpers aͤußert, 
haben gewöhnlich eine andere, und zwar für ſchädliche Ein- 
wirkungen überhaupt empfänglichere Körperbeſchaffenheit als 
Menſchen, welche auf einen engen Ideenkreis beſchränkt 
find, und deren Geiſteskräfte unentwickelt und ungeuͤbt ſchlum— 
mern; ſie erleiden öfters von unordentlicher und übermäßi— 
ger Anſtrengung des Geiſtes, vom Mangel an Schlaf, von 
anhaltendem Sitzen und den Folgen hiervon, insbeſondere 
Unverdaulichkeit, Unordnungen in den Stuhlausleerungen, 
Goldaderbeſchwerden, Gichtzufälle, Hypochondrie und dergl. 
Gelehrte, je nachdem ſie ſich mit verſchiedenen Zweigen der 
Wiſſenſchaften, z. B. mit Mathematik oder Philoſophie, Heil: 
kunde, Rechtswiſſenſchaft oder Dichtkunſt u. ſ. w. beſchäfti— 
gen, erkranken bey übrigens gleicher Anſtrengung leichter oder 
ſchwerer, und leiden, wenn ſie dadurch erkranken, nicht ſel— 
ten auf verſchiedene Art. 

Sehr richtig bemerkt über dieß Vogel g. a. O. §. 116: 


»Mit dummen, einfältigen, kurzſichtigen, unaufgeklärten 
Kranken muß der Arzt auf eine ganz andere Weiſe zu ſeinen 
Abſichten gelangen, als mit klugen, einſichtsvollen, geiſt— 
reichen, hellen Köpfen. Was dort recht, anwendbar und 
zweckmäßig iſt, würde hier unſchicklich ſeyn. — Auch hat es 
auf die Natur und den Gang der Krankheiten keinen gerin— 
ringen Einfluß, wie und was der Geiſt und Verſtand wirken. « 
§. 29. 

In Hinſicht der Bildung des Herzens und des 
moraliſchen Charakters iſt zu erforſchen, ob der Kranke 
gefühlvoll, gemüthlich oder gleichgültig, kalt, ob empfin— 
delnd oder hartherzig ſey; ob er eine moraliſch gute oder 
ſchlechte Denkungsart und Handlungsweiſe beſitze, und im 
letzten Falle, ob er vom Geitze, Neide, von Mißtrauen, 
Selbſtſucht geplagt werde, der Wolluſt fröhne u. ſ. f. 


Anmerkung. Bey allen dieſen Unterſuchungen des Gemüths— 
und Geiſteszuſtandes, ſo wie der Beſchaffenheit des Cha— 
rakters, iſt Menſchenkenntniß vorzüglich nöthig, um aus 
den Aeußerungen und dem Benehmen auf das Innere des 
Kranken richtig zu ſchließen. Bey der größeren Anzahl von 

Menſchen iſt dieß insgemein nicht ſehr ſchwer; dagegen 
wird bey manchen hierzu ein langes, mühſames Studium 
erfordert. Immer iſt es gut, wenn der Arzt ſeinen Kran— 
ken ſchon in geſunden Tagen genau kannte. 


§. 30. 


Die Nothwendigkeit, das Temperament ſeines Kran— 
ken zu erforſchen, ergibt fich ſchon aus dem bisher ($. 26 bis 
9. 20) Geſagten, da unter dieſer Benennung nicht mit den 
Alten bloß die Verſchiedenheit der Menge und Miſchung des 
Blutes, des Verhältniſſes der Galle und des Schleimes, 
ſondern eine hiermit verbundene, entſprechende Beſchaffeu— 


heit des ganzen Körpers, des Gemüthes und Geiſtes zu vers 
ſtehen iſt. In dieſem Sinne ſpreche ich hier von den vier 
Haupt⸗Temperamenten, deren Schilderung der phyſiologi— 
ſchen Zeichenlehre zukommt. Das für die Diagnoſe hiervon 
Wiſſenswerthe beſteht in Folgendem: Menſchen ſanguini— 
ſchen Temperamentes ſind vorzüglich geneigt zu Blut— 
wallungen, Blutflüſſen, Fiebern, Entzündungen, zu ſchmerz— 
haften und krampfigen Krankheiten. In dem choleriſchen 
Temperamente liegt eine Anlage zu den nähmlichen 
Uebeln, welche jedoch mit größerer Heftigkeit zu verlaufen 
pflegen; nebſtdem zur Gallſucht, zu Gallenfiebern und gal— 
lichten Complicationen, zu chroniſchen Krankheiten des Gal— 
len- und Pfortader-Syſtems mit Gelbſucht, Verdauungs— 
fehlern, Goldaderzufällen, Gicht, Waſſerſucht u. dgl. Ins 
dividuen melancholiſchen Temperamentes haben 
eine Anlage zu chroniſchen Krankheiten des Gallen-, Pfort- 
ader- und Nerven-Syſtemes, als zu Anſchoppungen in den 
Baucheingeweiden, fehlerhafter Gallenabſonderung, Stuhl— 
verhaltungen, Hypochondrie, Hyſterie, Melancholie, — 
wie auch zur Vertrocknung der feſtweichen Theile, zur Ge— 
lenkſteifigkeit. Phlegmatiſche Menſchen haben Anlage 
zu langwierigen, mit geringer Reitzbarkeit und träger Na— 
turthätigkeit verlaufenden Krankheiten, insbeſondere zu Ca⸗ 
chexien aller Art, Verſchleimungen, Wurmbeſchwerden, 
Bleichſucht, Waſſerſucht, Scharbock, Wechſelfiebern. 
$. 31. 

Unter Idioſyneraſie verſteht man eine gewiſſen Men— 
ſchen ganz eigenthümliche, nicht gewöhnliche Empfänglich— 
keit für — und Rückwirkung gegen manche Einflüſſe. Es 
iſt daher dem erforſchenden Arzte nicht gleichgültig, ob und 
welche Idioſyneraſien fein Kranker, beſonders in Hinſicht auf 
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gewiſſe Speiſen, Getränke, Arzneyen, Riechſtoffe, habe, 
und wie ſich dieſelben zu äußern pflegen. 
F. 38. 

Auch biethen manche Perſonen im geſunden, andere im 
kranken Zuſtande noch beſondere, für die richtige Diagnoſe 
beachtenswerthe Eigenheiten dar. So iſt Einigen ein 
ungleicher, ein ausſetzender Puls natürlich; Andere ſchlafen 
mit halb offenen Augen und entſtelltem Antlitze; Einige re— 
den bey den geringſten Blutwallungen und Fieberbewegun— 
gen ſogleich irre; noch Andere zeigen bey mäßigen Krank— 
heiten bald eine große Hinfälligkeit der Kräfte, Kleinmü- 
thigkeit u. ſ. w. 

|. 33. 

Das weibliche Geſchlecht iſt, im Allgemeinen be— 
trachtet, zarter gebaut, reitzbarer, empfindlicher, minder 
kräftig als das männliche; ſein Körper iſt mit reichliche— 
rem, obgleich minder dichtem Blute, mit zahlreicheren, aber 
engeren Gefäßen, mit häufigeren Nerven verſehen, in ihm 
die Aneignungs-, Bildungs- und Ernährungsthätigkeit vor— 
herrſchend; darum und wegen der eigenthuͤmlichen Verrich— 
tungen und Zuſtände der eigenen Geſchlechtsorgane, erkran— 
ket dieſes Geſchlecht überhaupt öfter, und beſitzt eine vor— 
zügliche Anlage zu Wallungen, Blutflüſſen, Fiebern, Ent— 
zündungen, Nervenkrankheiten, beſonders zu Krämpfen, 
Schmerzen, Ohnmachten, Hyſterie, Melancholie u. a. In 
Hinſicht auf ſeine Geſchlechtsorgane, deren Verrichtungen 
und Zuſtände, kommen ihm theils eigene Krankheiten, theils 
eine Anlage zu ſelben zu, als: Krankheiten der Brüſte, der 
Gebärmutter, der Eyerſtöcke, der Scheide, Menſtrual-Ko— 
liken, Blut- und Schleimflüſſe, Bleichſucht. Männliche In— 
dividuen haben dagegen mehr Anlage zu Entzündungskrank— 


heiten, und find Schlagflüſſen, Steinbeſchwerden, der Gicht 
vorzugsweiſe, beſonderen Krankheiten des männlichen Glie— 
des, der Hoden, der Scheidehaut, des Samenſtranges, der 
Samenbläschen, der Vorſteherdrüſe, ausſchließlich ausgeſetzt. 
Anmerkung. Hierbey ſind auch die bey beyden Geſchlech— 
tern oft äußerſt verſchiedene Erziehung, Lebensart, Beſchäf— 
tigung, Gewohnheiten, die Kleidung u. dgl. zu erwägen, in 
ſo fern ſie theils die Anlage zu gewiſſen Krankheiten her— 
beyführen, theils dieſe ſelbſt erzeugen. 
$. 34. 

Mit dem verſchiedenen Alter, oder eigentlich mit der 
einer jeden Lebens-Periode (der Entwickelung und dem Wachs— 
thume, der vollendeten Ausbildung, dem Rückgange und 
der Abnahme) zukommenden Beſchaffenheit des ganzen Kör— 
pers und der Seele, ſind in der Regel beſtimmte Anlagen 
zu Krankheiten verbunden. Auch kommen in den verſchiede— 
nen Lebens-Perioden wohl manche nachtheilige Einflüſſe öf— 
ter vor, und findet eine verſchiedene Naturwirkſamkeit Statt; 
wornach die Prognoſe geſtellt, und die Behandlung einge— 
richtet werden muß. 8 

$. 35. 

Schon der Fötus im Mutterleibe iſt Krankheiten der 
Bildung, der Ernährung, Fehlern der äußerlichen Körper— 
beſchaffenheit unterworfen, und wird manches Mahl von 
Pocken, Fraiſen, Waſſerſucht und andern Krankheiten befal— 
len. Bald wird er mit angeerbten Fehlern, bald mit Quet— 
ſchungen, Knochenbrüchen und andern er kezungen, welche 
er während der Geburt erlitt, geboren. 

$. 36. 

Kinder find wegen Vollſäftigkeit, Zartheit, Weichheit 

und Schlaffheit der feſten Theile, großer Empfindlichkeit und 


Reitzbarkeit, mit ſchwacher Lebenskraft überhaupt zu Krank: 
heiten ſehr geneigt, beſonders zu Schmerzen, Fraiſen, Fie— 
bern; dann wegen der vorherrſchenden Verrichtungen der 
Leber, des ganzen Aneignungs-, insbeſondere des Ver— 
dauungs- und lymphatiſchen Syſtems, und wegen vorzüglicher 
Thätigkeit der Natur in Entwickelung des Kopfes, zu Ge— 
ſichts- und Kopfausſchlägen, Gehirnhöhlenwaſſerſucht, man- 
cherley Nervenzufällen, zu Koliken, Erbrechen, Durchfäl— 
len, Verſchleimung, Stuhlverhaltung, Würmererzeugung, 
zu Anſchoppungen der Gekrösdrüſen, Abzehrung, Scrophel— 
ſucht, Rhachitis, Hautkrankheiten mancher Art. 

Gleich nach der Geburt können dadurch Krankheiten be— 
günftiget werden, daß die zuvor unthätigen Lungen- und 
Sinnesorgane nun plötzlich in Thätigkeit verſetzt, der Blut— 
umlauf, die Verrichtung der Leber geändert, die der Ver— 
dauungsorgane geweckt, das Kindspech nicht ausgeſondert 
werden u. ſ. w. Es kommen damahls bis gegen die Zeit des 
Zahnens Scheintod, Gelbſucht, Augenentzündungen, Frai— 
ſen, Erbrechen, Wundſeyn der Hautfalten, Nabel- und 
bey Knäbchen auch Leiſtenbrüche, Schwämmchen, Säure in 
den erſten Wegen, die Milchborke, Schlafſucht, der innere 
Waſſerkopf, die häutige Bräune, oft vor. — Später treten die 
mit dem Zahnen verbundene veränderte Stimmung im Kör— 
per, die größere Entwickelung der Geiſtesthätigkeit und der 
Sinne, der Sprachorgane, die zunehmende Muskelbewe— 
gung, theils als Anlage, theils als Gelegenheitsurſachen 
zu beſonderen Krankheiten, ein. Um dieſe Zeit und bis ge— 
gen das ſiebente Jahr (die Periode des Zahnwechſels) wer— 
den noch Koliken, Durchfälle, Fraiſen, die Entwickelung 
der Gehirnhöhlenwaſſerſucht, die häutige Bräune, Anſchwel— 
lung der Gekrösdrüſen, Abzehrung, Rhachitis, Serophel— 
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ſucht, die fieberhaften Hautausſchläge beobachtet, und kom⸗ 
men mancherley Befchädigungen als Folgen der kindlichen Un— 
erfahrenheit und Unachtſamkeit, und des Mangels an ſorg— 
fältiger Aufſicht und verſtändiger Leitung, oft vor, als: Wun— 
den, Verbrennungen, Quetſchungen, Verrenkungen, Kno— 
chenbrüche. 

Die gewöhnlichſten Schädlichkeiten in dieſem Alter ſind: 
unangemeſſene, übel geordnete Diät, Ueberladungen des Ma— 
gens, zu warmes, zu kühles Verhalten, enge Kleidung, Un— 
reinlichkeit, Würmer, Mißbrauch von Arzneymitteln, Stöße, 
Fälle, Schläge u. dgl. 

$. 37. 

Im Knabenalter nehmen mit dem Fortſchreiten des 
Körpers in der Entwickelung die Säftemenge, die Zartheit 
und Nachgiebigkeit der feſten Theile, die große Empfindlich— 
keit und der Säfteandrang zum Kopfe allmählich ab, der Kör— 
perbau wird ſtärker und feſter, die Muskeln derber, der 
Kreislauf und alle Bewegungen kräftiger, das Blut dichter; 
der Antrieb desſelben geſchieht jetzt mehr gegen den Schlund 
und die Lungen, ſo wie um die Zeit des Mannbarwerdens 
zu den Geſchlechtstheilen. In ſo fern iſt die Leichtigkeit zu 
erkranken in dieſen Jahren nicht mehr ſo groß wie im Kindes— 
alter, und eine vorzügliche Geneigtheit zu Unordnungen in 
dem Kreislaufe, zu Blutanhäufungen in den Lungen, zu 
Lungenentzündung, Bluthuſten, Naſenbluten, Keuchhuſten, 
und zu Nervenleiden überhaupt vorhanden, ſo wie jene zu 
den fieberhaften Hautausſchlägen auch in dieſer Lebens-Pe— 
riode noch fortwährt. 

Mancherley Erziehungsfehler, Ueberladungen des Ma— 
gens, Erhitzungen, Erkältungen, mechaniſche Gewaltthä— 
tigkeiten durch Fälle, Stöße u. dgl., anhaltendes Sitzen, un— 


verhältnißmaͤßige Anſtrengungen des Körpers oder des Gei— 
fies, find öftere Urſachen der Krankheiten in dieſem Alter. 
Auch das Laſter der Onanie zerrüttet, leider! ſchon in den 
ſelben zuweilen die Geſundheit des Körpers, und naget an 
den Keimen der Fähigkeiten des Geiſtes. 

§. 38. 

Zur Zeit der eintretenden Mannbarkeit ſchrei⸗ 
tet die Enwickelung in den Lungen, im ganzen Blutgefäß— 
Syſteme, in den Geſchlechtstheilen und im Kehlkopfe mäch— 
tig vor, der Körper wächſt unverhältnißmäßig ſchnell em⸗ 
por, und mit dem Regewerden des Geſchlechtstriebes wird 
nicht felten eine gänzliche Umſtimmung des Gemüthes wahr— 
genommen. Es beſteht daher außer der fortdauernden Ge— 
neigtheit zu Lungenkrankheiten auch eine Anlage zur Nerven— 
und Gemüthskrankheiten, die nicht ſelten unter leicht täu— 
ſchenden Geſtalten erſcheinen, zur Melancholie, Hypochon— 
drie, zu ſchleichenden Nervenfiebern, Abzehrung, zum Wahn— 
ſinne; bey Mädchen auch zur Bleichſucht, zu Krämpfen, zur 
Mutterwuth. Bey dieſen insbeſondere gehen zuweilen dem 
Eintritte der monathlichen Reinigung mancherley Beſchwer— 
den voran, z. B. Schmerzen, Krämpfe, Fieber, welche ſie 
nicht ſelten ſpäterhin bey jeder Wiederkehr ankündigen oder 
begleiten. Während der Reinigung ſelbſt iſt eine große Ge— 
neigtheit zu Gebärmutterblutflüſſen zugegen. 

Beym Kranken⸗Examen muß man Bedacht nehmen, daß 
um dieſe Zeit, nach Umſtänden, Romanen-Lectüre, gehei— 
me, gekränkte Liebe, Sehnſucht nach Liebesgenuß, Aus— 
ſchweifungen in demſelben, Selbſtbefleckung, ſyphilitiſche 
Anſteckung, heftige körperliche Bewegungen durch Tanzen, 
u. dgl., Uebergenuß geiſtiger Getränke, ſo wie auch über— 
mäßige Geiſtesanſtrengung durch Studien, als die häufige— 
ten Gelegenheitsurſachen vorkommen. 


g. 39. 

Im männlichen Alter, wo der Körperbau am fefte- 
ſten, die Beſchaffenheit und das Verhältniß der Säfte am 
beſten, Empfindlichkeit und Reitzbarkeit gemäßiget find, die 
Lebensthätigkeit kräftig und anhaltend wirkt, iſt die Anlage 
zu Krankheiten am ſchwächſten, und dieſe wuͤrden auch ſelte— 
ner eintreten, wenn der Menſch in dieſen Jahren nicht man— 
cherley nachtheilig werdenden Geſchäften, Anſtrengungen des 
Körpers und Geiſtes, Gemüthsbewegungen und Leidenſchaf— 
ten, der Völlerey, Wolluſt, Spielſucht u. dgl. ausgeſetzt 
wäre; wenn die Folgen des jugendlichen Leichtſinnes ſich 
nicht zuweilen jetzt einfänden, und nicht manche Krankheiten 
früherer Entſtehung noch fortwährten. Deßwegen kommen 
dieſer Lebens-Periode wenige eigenthümliche Krankheiten zu. 
Hierher dürfen hauptſächlich Krankheiten der Baucheingewei— 
de, Anſchwellungen derſelben, Goldaderbeſchwerden, Stuhl— 
verhaltung, Hypochondrie, Melancholie, Gicht, Lungen— 
ſchwindſucht gezählt werden. 

Das Weib leidet in dieſer Periode, außer ähnlichen Uebeln, 
beſonders durch Beyſchlaf, durch Schwangerſchaften, Ge— 
burten, Kindbett, Stillen der Säuglinge, verſchiedenartige 
Krankheiten, als: Schmerzen, Krämpfe, Erbrechen, Blut— 
flüſſe, Fehlgeburten, Vorfälle der Scheide, Gebärmutter, 
Verletzungen derſelben, Kindbettfieber, Milchfieber, Milch— 
verſetzungen, Entzündungen, Eiterungen, Verhärtungen 
der Brüſte. — Bey unverehelichten Frauensperſonen kom— 
men Beſchwerden und Unordnungen der monathlichen Rei— 
nigung, Bleichſucht, Krämpfe, Hyſterie vor, und man hat 
nach Umſtänden nicht ſelten auf Wolluſtreitze, Selbſtbefle— 
ckung, Beyſchlaf, ſyphilitiſche Anſteckung, Schwangerſchaft, 
Geburt, ein vorzügliches Augenmerk zu richten. 
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§. 40. 

Im höheren Alter, wo die Säfte weniger und min— 
der vollkommen bereitet, die feſten Theile dichter, trockener, 
härter, zur Bewegung minder tauglich werden, wo Reitz— 
barkeit, Empfindlichkeit, Lebensſtärke und Wärme abneh— 
men, wo beym weiblichen Geſchlechte mit der monathlichen 
Reinigung auch die Fruchtbarkeit aufgehört hat, — wird das. 
Individuum zu chronifchen Krankheiten, und zwar zu folgen— 
den, vorzüglich geneigt: zu Steifigkeit der Gelenke, Schwä— 
che. und Zerbrechlichkeit der Knochen, Gicht, Harnbeſchwer— 
den, Verdauungsfehlern, Waſſerſucht, Engbrüſtigkeit r ea: 
tarrhaliſchem Huſten, zu Sinnenſtumpfheit, Blödſinn; das 
Weib ferner zu Unordnungen im Kreislaufe, hyſteriſchen Leis. 
den, Verhärtungen der Gebärmutter, der Eyerſtöcke, der 
Brüſte. 

Zu den dieſe Lebens-Periode anfeindenden Gelegenheits— 
urſachen gehören beym männlichen Geſchlechte meiſtens die 
nähmlichen, welche im Mannesalter Statt fanden; ſodann 
bey beyden Geſchlechtern alte üble Gewohnheiten, eingewur— 
zelte Vorurtheile, Diätfehler, Erkältung, unangemeſſene 
Anſtrengungen des Körpers und Geiſtes, ſpäte Ehen. 

\. 41. 

Das höchſte Greiſenalter begleiten viele Beſchwer— 
den, deren Grund in der Zunahme der nach dem Mannes: 
alter beginnenden, und zu dem natürlichen Tode führenden 
Veränderungen des Körpers und des Geiſtes zu ſuchen iſt. 
Mangel der Zähne, erſchwertes, unvollkommenes Kauen, 
ſchlechte Verdauung, träge Stuhlausleerung, unwillkührli— 
cher Harnabgang, Trockenheit der leicht verletzbaren Haut, 
Abmagerung, Gelenkeſteifigkeit, Verknöcherungen in Knor— 
peln und Häuten, Muskelſchwäche, Gefühl von Kälte, Schwä— 


che der Sinne, der Geiftesfräfte, Thränenfluß, catarrhali— 

ſcher Huſten, Engbrüſtigkeit, Schlafſucht, Schlagfluß, all— 

gemeine Kräfte-Erſchöpfung, Auszehrung (marasmus), 

Brand (gangraena senilis), find die vielartigen Leiden, 

welche der Auflöſung des Greiſes bald kürzere, bald längere 

Zeit vorangehen. 

Was von den Gelegenheitsurſachen im höheren Alter im 
vorigen §. geſagt wurde, gilt faſt durchgängig auch für das 
höchſte Greiſenalter. 

Anmerkung. Ich erinnere hier ausdrücklich, daß das bis— 
her über die Anlagen, Gelegenheitsurſachen und Krankhei— 
ten in den verſchiedenen Lebens-Perioden Geſagte nicht für 
unbedingt anwendbar zu halten, ſondern nur als Regel zu 
betrachten fey, von welcher jedoch in der Praxis vielfache, 
die Aufmerkſamkeit und Verückſichtigung des Arztes durch— 
aus fordernde Ausnahmen vorkommen. 

§. 42. 

Unläugbare Beobachtungen liefern den Beweis, daß es 
eben ſo angeerbte Krankheitsanlagen und Krank— 
heiten gibt, wie ſich Geſichtsbildung, Körperbau, Miß— 
bildungen, Temperament, Geiſtesfähigkeiten von Aeltern 
auf Kinder und Enkel fortpflanzen. Wer dieſe Anlagen und 
Krankheiten kennt, wird aus der Erhebung der Geſundheits— 
geſchichte der Aeltern und Großältern des Kranken manches 
Mahl ſehr wichtige Winke und Aufklärungen ziehen können. 
Berückſichtiget er eine vorhandene Anlage zu Krankheiten, 
an welchen die Aeltern litten, ſo wird ihm nicht nur die Er— 
kenntniß des gegenwärtigen Uebels oft ſehr erleichtert, ſon— 
dern er auch zur möglichen Befchränfung der Anlage, und 
zur Verhüthung der Ausbildung der Krankheitsform geführt, 
und zur Vorſicht und Behuthſamkeit in der Prognoſe beſtimmt. 
Krankheiten, welche als Keim oder zuweilen ſelbſt in ausge— 
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bildeter Form öfter, als andere, durch die Zeugung fort: 
gepflauzt werden, ſind: Bluthuſten, Lungenſucht, Hämor— 
rhoiden, Harnſteinbildung, Gicht, beſonders als Podagra, 
Scropheln, Verluſt der Zähne, Krämpfe, Hyſterie, Hypo— 
chondrie, Epilepſie, Nachtwandeln, ſchweres Gehör, ſchwar— 
zer und grauer Staar, Schlagfluß, Blödſinn, Melancho— 
lie, Wahnſinn, Scirrhus und Krebs. 
$. 43. 

Eben ſo enthüllet eine vollſtändige Geſchichte des frühe— 
ren Befindens oft die natürliche oder irgend eine krank— 
hafte Anlage (wirklich noch gegenwärtige Krankheit) des 
Patienten, weiſet auf den Charakter, Gang, die Entſchei— 
dungsweiſe früherer Krankheiten und auf deren nachge— 
laſſene Folgen hin; zeigt, ob das Individuum gewiſſe Krank— 
heiten, denen die wenigſten Menſchen entgehen, z. B. die 
Maſern, Pocken, den Scharlach, ſchon überſtanden habe, 
und trägt dadurch zur Erkennung, Beurtheilung und Be— 
handlung des gegenwärtigen Uebels nicht ſelten weſentlich 
bey. 

$. 44. 

Das Gewerbe und die Geſchäfte des kranken In— 
dividuums ſind genau zu beachten, weil ſie theils Krankhei— 
ten eigener Art oder beſonderer Organe, theils Anlagen zu 
ſelben herbey zu führen im Stande ſind. In dieſer Hinſicht 
iſt zu berückſichtigen, daß Einige beſonderen Einflüſſen aus— 
geſetzt ſind, welche nicht nur durch die Art, durch die lange 
Dauer und öftere Wiederhohlung ihrer Einwirkung überhaupt 
leicht nachtheilig werden, ſondern ihre fchadliche Wirkſam— 
keit vorzüglich auf gewiſſe Organe richten. So ſind z. B. 
Bergleute mephitiſchen Luftarten, mineraliſchen und metal— 
liſchen Dämpfen ausgeſetzt; Schmiede, Arbeiter in Glas— 
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hütten, Eiſenhämmern u. dgl. einer heftigen Hitze; Land— 
leute, Tagwerker, großen Anſtrengungen des ganzen Körpers 
und vorzüglich mancher Muskeln; Bäcker, Müller, feinem 
Mehlſtaube; — ſo leiden bey Muſikern, welche Blaſe-In— 
ſtrumente ſpielen, bey Predigern, Lehrern, vorzüglich die 
Lungen, der Kehlkopf und die Luftröhre, die Mandeln, durch 
die Anſtrengungen; bey Schuhmachern, Schneidern, We— 
bern u. dgl., ſo wie bey viel ſitzenden Geſchäftsmännern und 
Gelehrten vorzüglich die Hinterbacken, Schenkel, Bauch— 
und Bruſteingeweide durch Druck und Preſſung u. ſ. f. Dar: 
aus kann der Arzt nicht nur den Grund mancher Kranfhei- 
ten richtig auffaſſen (wobey jedoch nicht außer Acht zu laſ— 
fen iſt, daß Gewohnheit, Abhärtung, durch Uebung erlangte 
Fertigkeit u. dgl. die Entſtehung der Krankheiten aus der an— 
gegebenen Quelle auch zuweilen gerade erſchweren); ſondern 
auch ſeine Vorherſagung begründen, und zweckmäßige Maß— 
regeln zur Behandlung derſelben und zur Verhüthung künf— 
tiger Uebel ableiten. 
$. 45. 

In Bezug auf Lebens- und Nährweiſe, Ge— 
wohnheiten, worauf die häuslichen und öffent— 
lichen Verhältniſſe des Patienten oft einen ſehr gro— 
ßen Einfluß haben, muß dem Arzte daran liegen, zu wiſſen, 
ob derſelbe ein naturgemäßes oder mehr erkünſteltes, ein 
ordentliches, ſittliches, oder unordentliches, unſittliches, aus— 
ſchweifendes, ein ruhiges, heiteres, zufriedenes, oder ein 
unruhiges, mißvergnügtes, durch Nahrungsmangel, Kum— 
mer, Sorgen, Gram, z. B. über unglückliche Eheſtandsver— 
hältniſſe, mißrathene Kinder, getrübtes Leben führe; ob er 
zu der vorzüglich mit dem Körper oder mit dem Geiſte ar— 
beitenden, oder zur müſſigen, tragen und bloß vegetirenden 


Menſchen-Claſſe gehöre; — ob er fich dürftig, unzulange 
lich oder hinreichend, oder üppig, mit grober, gemeiner 
oder ausgeſuchter, bloß vegetabiliſcher oder animaliſcher, 
oder gemiſchter Koſt nähre; was er von allem gewohnt fey, 
und wie er fich dabey befunden habe; welche Gewohnheit 
derſelbe in Hinſicht auf die Menge der Speiſen, die Menge 
und Art der Getränke, die Zeit des Eſſens und Trinkens, 
des Schlafens und Wachens, auf die Art ſich zu kleiden und 
f. f. befolge. — Steht der Kranke in einer öffentlichen Be: 
dienſtung, ſo iſt ſowohl auf die damit verbundenen Geſchäfte 
und Beſchwerden, als auf die Verhältniſſe des Vortheiles, 
der Ehre und des Ranges genau zu achten. 

Beſonders wichtig iſt hierbey die Berückſichtigung ſowohl 
krankhafter Gewohnheiten, oder eigentlich zur Gewohnheit 
gewordener Krankheiten, z. B. lange fließender Hämorrhoi— 
den, chroniſcher Geſchwüre u. dgl., als des gewohnten Miß— 
brauches gewiſſer Heilmittel, z. B. des Aderlaſſes, Schrö— 
pfens, der Purgirmittel, Bäder u. ſ. f.; denn erſtere be— 
gründen als Krankheiten neue Anlagen, ſo wie ihre ſchnelle 
Unterdrückung Gelegenheitsurſache zu anderen Uebeln wird; 
— letztere werden theils durch die unnöthige Anwendung und 
durch Uebermaß, theils durch unberechnetes gänzliches und 
plötzliches Abſtehen von ihrem Gebrauche, die Quelle verſchie— 
dener Krankheiten. 

$. 46. 

Das Vaterland und der Aufenthaltsort des 
Kranken bewirken durch das Klima (d. i. die von der geo— 
graphiſchen Lage, Beſchaffenheit des Bodens, und ſelbſt der 
Vegetation allda und in den Umgebungen, der Wäſſer, der 
Luft, der Jahreszeiten, der herrſchenden Winde abhängige 
Wärme oder Kälte, Trockenheit oder Feuchtigkeit) und an— 
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dere endemiſche Einflüffe, beſonders durch vaterländiſche Sit— 
ten und Gebräuche, Beſchäftigungs- und Nahrungsweiſe, 
theils eigene Anlagen des Körpers und der Seele, theils ei— 
gene Krankheiten. Hohe, trockene, gebirgige Gegenden, in 
denen der Wärmegrad der Luft ſchnell und beträchtlich zu 
wechſeln pflegt, begünſtigen die Entſtehung entzündlicher 
Lungenkrankheiten, catarrhaliſcher und rheumatiſcher Uebel 
unter den mannigfachſten Geſtalten von Fiebern, Entzün— 
dungen, Durchfällen, Koliken, Huſten, Gliederſchmerzen 
u. ſ. w.; niedere, feuchte, kühle Gegenden ſind der Entſtehung 
von Schleimfiebern, Wechſelfiebern, Waſſerſucht, Scorbut 
und anderen Cachexien günſtig; niedere, feuchte und warme 
Gegenden über dieß der Entſtehung von Faul- und Gallenfie— 
bern; ein kaltes Klima der Entſtehung entzündlicher, ein hei— 
ßes der Entſtehung gallichter und nervöſer Krankheiten; ein 
gemäßigtes Klima und trockener Boden mit geſegneter Vege— 
tation iſt dagegen der Erhaltung der Geſundheit am günſtig— 
ſten, und zur Heilung mancher Uebel, welche durch klima— 
tiſche Verhältniſſe unterhalten und verſchlimmert werden, 
vorzüglich geeignet. 

Das Nähmliche gilt ſowohl von dem Aufenthalts: 
orte als von der Wohnſtelle und der Wohnung des 
Kranken. So beobachtet man in Ortſchaften, in einzelnen 
Häuſern, welche nahe an großen Seen, Teichen, Sümpfen, 
Pfützen gelegen ſind, ſehr oft Wechſelfieber, Waſſerſuchten, 
Scorbut; ähnliche Uebel findet man in feuchten Zimmern, in 
dunkeln, feuchten, dumpfigen Kellerwohnungen; ſo wie in 
Wohnungen, deren Fenſter und Thüren nicht genau ſchlie— 
ßen, und ſo der Luft einen ſteten Durchzug geſtatten, Rheu— 
matismen, Catarrhe, Nervenzufälle endemiſch vorkom— 
men, welche aller ärztlichen Bemühung hartnäckig widerſte— 
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hen, fo lange ihre Urſachen nicht erkannt und gehoben werden. 
(Vergl. Horſch a. a. O. $. 139 — 147.) 
$. 47. 

Vaterländiſche Sitten und Gebräuche haben 
den nähmlichen Einfluß auf Erzeugung von Krankheitsanla— 
gen und Krankheiten, wie verſchiedene Gewohnheiten über— 
haupt. Sie verdienen ferner die Aufmerkſamkeit des erfor— 
ſchenden Arztes, in ſo fern bey Fremden der Grund ihrer 
Krankheiten nicht ſelten in plötzlichen Aenderungen ihrer va— 
terländiſchen Gewohnheiten zu ſuchen iſt, und info fern durch 
dieſe die Empfänglichkeit derſelben für manche Arzneymit— 
tel, und deren Wirkungen ſelbſt geändert werden. 

$. 48. ö 

Endlich iſt auch die Religion des Kranken ein Gegen— 
ſtand der Berückſichtigung des Arztes, theils in ſo fern in 
gewiſſen Religionsgebräuchen, z. B. anhaltendem Faſten, der 
Grund der vorhandenen Krankheit liegen kann; theils in ſo 
fern bey gewiſſen Glaubensgenoſſen manche Uebel öfter als 
bey andern wahrgenommen werden. So leidet der Pöbel 
der Juden ſehr häufig an mancherley Hautkrankheiten, be— 
ſonders an Krätze, an Entzündungen der äußeren Theile des 
Auges, an Blutaderanſchwellungen am Blaſenhalſe, an Hä— 
morrhoiden, 


Ueber die Gegenſtände dieſes Abſchnittes leſe man nach: 
Vogel Kranken -Examen u. ſ. w. 
D. J. W. H. Conradi Grundriß der Pathologie und The— 
rapie. Marburg 1811. Erſter Theil. Sechstes Capitel. 
S. 144 — 172. 


Zweyter Abſchnitt. 


Von der Erforſchung der Gelegenheitsurſachen der 
Krankheiten. 


$. 49. 

Mit den bisherigen Betrachtungen über die verfchiedenen 
Anlagen zu Krankheiten ſtehen die Betrachtungen über die 
Gelegenheitsurſachen in der genaueſten und wichtigſten Be— 
ziehung. Was einen Menſchen krank macht, bewirkt in ei— 
nem andern bloß eine Geneigtheit zu erkranken; — was in 
dem nähmlichen Menſchen ehemahls nur eine Geneigtheit zu 
dieſer oder jener Krankheitsform bewirkte, verurſacht jetzt 
dieſe Krankheitsform wirklich, und umgekehrt. Jede Anlage 
zu irgend einer Gattung Krankheiten erſchweret die Entſte— 
hung von Krankheiten entgegen geſetzter Art, und erleichtert 
deren Heilung. 

Anmerkung. Deßwegen gehören alle zuvor angeführten, auf 
die Dispoſition einfließenden Gegenſtäͤnde auch unter die 
Gelegenheitsurſachen, in ſo ſern ſie bey längerer oder 
verhältnißmäßig ſtärkerer Einwirkung eine 
allmähliche Vergrößerung der Anlage bis 
zur offenbaren Krankheit, oder ſogleich die 
Krankheit ſelbſt zu erzeugen im Stande ſind. — Es 
wäre überflüſſige Wiederhohlung, dieſelben hier neuerdings 
einzeln zu betrachten. 

0. 

Den Gelegenheitsurſachen, wenn ſie nicht ſchon vom 
Kranken ſelbſt oder von andern Berichterſtattern beſtimmt an— 
gegeben, oder vom Arzte ohne deren Zuthun erkannt werden, 
muß mit größtem Fleiße und mit möglicher Genauigkeit nach— 
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geforfcht werden; denn die Kenntniß der Gelegenheitsurſache, 


der Art und des Grades ihrer Wirkſamkeit, kann zur Erken— 


nung der Natur, des Sitzes und Grades, und dadurch zu— 


weilen zur Beſtimmung der Dauer, des Verlaufes, Aus— 


ganges und der nöthigen Behandlung der gegenwärtigen 


Krankheit führen. 
Anmerkung. Zu viel Gewicht legte jedoch Brown auf die 


Kenntniß der Gelegenheitsurſachen, indem er behauptete, 
daß durch ſie allein die Natur der Krankheiten erkannt, und 
ihre Behandlungsweiſe beſtimmt würde. Denn außer dem, 
daß die Schaͤdlichkeiten oft durchaus nicht auszumitteln find, 
und daß bey verſchiedenartigen, gleichzeitig oder nach ein— 
ander Statt habenden Einwirkungen die Art der daraus her— 
vorgehenden Einwirkung ſich von dem ſcharfſinnigſten Den— 
ker oft nicht verlaffig beſtimmen läßt: fo entſtehen ja aus 
der Einwirkung der nähmlichen Schaͤdlichkeiten auf verſchie— 
den beſchaffene Individuen nicht die gleichen, ſonden noth— 
wendig verſchiedenartige Krankheiten; — und wer vermag 
am Krankenbette in der Zeit, binnen welcher Hülfe nöthig 
iſt, immer die Eigenthümlichkeit ſeines Kranken aufs ge— 
naueſte zu erforſchen, und die wechſelſeitigen Verhältniſſe 
der Syſteme und Organe ſeines Körpers zu durchſchauen? 
— Nur, verbunden mit einer genauen Kenntniß der Na— 
tur und aller Eigenheiten des Kranken, und ſeiner haupt— 
ſaͤchlich leidenden Organe, kann die allſeitige Bekanntſchaft 
mit den Gelegenheitsurſachen die Einſicht in die Entſte— 
hungsart und Natur der zu behandelnden Krankheit ge— 
währen, und ſo zur zweckdienlichen Cur ſicher führen. 


ad 
Die Erforſchung der Gelegenheitsurſachen ſetzt aber noth— 


wendig voraus, daß der unterſuchende Arzt ſelbſt wiſſe, was 
alles zu denſelben gezählt werden könne; und daß er die per— 
ſönlichen Verhältniſſe (die Körper- und Gemüthsbeſchaffen— 


heit, das Geſchlecht, Alter u. ſ. w.), die Beſchäftigung, 


die Umgebungen u. f. f. des Kranken auffaſſe, um zu beur- 
theilen, ob ein angeſchuldigter Umſtand wirklich die Veran— 
laſſung zur Krankheit geweſen ſey, und um, wenn der Kranke 
die Gelegenheitsurſache entweder nicht anzugeben weiß, oder 
nicht angeben will, denſelben darauf zu leiten, oder aus Ver— 
gleichung aller mitgetheilten und wahrgenommenen Umſtände 
mit Wahrſcheinlichkeit oder Gewißheit ſelbſt darauf ſchließen 
zu können. 
§. 52. 

In vielen Fällen geben der Kranke, ſeine Angehörigen 
u. dgl. die Gelegenheitsurſache an; in anderen geht ſie aus 
der früheren Unterſuchung der Eigenthümlichkeit des Kran— 
ken und der oben erwähnten darauf Einfluß habenden Ver— 
hältniſſe, aus der Betrachtung der früheren und jetzigen 
Krankheitszufälle hervor, oder wird dadurch, ſo wie durch 
die Umgebungen des Kranken, die Jahreszeit und Witte— 
rung, die epidemiſchen Krankheiten, wenigſtens angedeutet. 
Für ſolche Fälle, und noch mehr, wo man gar keine Andeu— 
tung erhält, iſt es gut, die Gelegenheitsurſachen, nach be— 
ſtimmten Rückſichten geordnet, dem Gedächtniſſe eingeprägt 
zu haben. Die wichtigſten Rückſichten für leichtere Entde— 
ckung dieſer Urſachen ſind: a) die ihres Urſprunges; b) der 
Organe, in welchen ſie durch unmittel- oder mittelbare Ein— 
wirkung krankhafte Veränderungen vorzüglich zu erzeugen im 
Stande find; und c) der Art und Weiſe ihrer ſchädlichen 
Wirkſamkeit überhaupt. 

$. 53. 

a) Nach dem Urſprunge können die Gelegenheits— 
urfachen in ſolche unterſchieden werden, welche von Aus 
ßen her einwirken, und in andere, welche vom Orga— 
nismus ſelbſt kommen. Zu den erfteren gehören: Licht, 
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Luft, Wärme und Kälte, alle auf die Sinnenorgane beſon— 
ders einwirkende Dinge, Waſſer, Speiſen, Getränke, Arz— 
neyen, Gifte, vegetabiliſche, mineraliſche, thieriſche Dünſte 
und Dampfe verſchiedener Beſchaffenheit, Anſteckungsſtoffe, 
mancherley mechaniſch durch Druck, Quetſchung, Stoß, Ver— 
wundung, chemiſch durch Reitzung, Aetzung u. ſ. w. wirkende 
Dinge. — Die vom Organismus ſelbſt abſtam— 
menden Gelegenheitsurſachen beziehen ſich auf Ruhe und 
active Bewegung, Schlaf und Wachen, Gemüthsbewegun— 
gen und Leidenſchaften, Ruhe und Thätigkeit des Geiſtes, 
welchen wohl auch Krankheiten und ihre Wirkungen beyge— 
zählt werden müſſen, in ſo fern ſie nicht ſelten die Veran— 
laſſung zu weiteren Krankheiten enthalten, wie z. B. Ge— 
ſchwülſte, Auswüchſe, Gallenſteine, Harnſteine, Würmer; 
zurückgehaltene Ausleerungsſtoffe, als: Urin, Darmkoth, 
Jauche, u. ſ. w. 
§. 54. 

b) Von den äußeren Gelegenheitsurſachen, welche 
auf die ganze Oberfläche des Körpers und der mit ihr in un— 
mittelbarer Verbindung ſtehenden Canäle und Höhlen gera— 
dezu einwirken können, werden den Sehorganen vorzüglich 
ſchädlich Licht (d. i. leuchtende und beleuchtete Körper) und 
Finſterniß; den Gehörorganen der Schall; den Geruchsor— 
ganen mannigfache Riechſtoffe in vegetabiliſchen, minerali— 
ſchen und thieriſchen Dünſten und Dämpfen, z. B. aroma— 
tiſche, geiſtige, faulichte Ausdünſtungen; den Athmungs— 
werkzeugen die Luft und in ihr enthaltene verunreinigende 
Beymiſchungen, z. B. eben genannte Riechſtoffe, mephiti— 
ſche Gasarten, Waſſerdünſte, Kohlendampf, Rauch, Staub; 
den Organen des Schlingens und der Verdauung Speiſen, 
Getränke, Gifte und andere verſchluckte Körper. Von den 


inneren Urſachen ſchaden vorzüglich dem Gemüthe und 
Geiſte Affecte, Leidenſchaften, unverhältnißmäßige Unthä— 
tigkeit und Anſtrengung des Geiſtes; den Sinnorganen 
die nähmlichen Einflüſſe nebſt Anſtrengung derſelben; den 
Werkzeugen der willkührlichen Bewegung, des Athmens, 
des Kreislaufes und der Verdauung, gleichfalls die nähm— 
lichen Einflüſſe, wie auch körperliche Ruhe und active Bewe— 
gung, Schlaf und Wachen; der Leber und dem Pfortader— 
Syſteme insbeſondere Zorn, Aerger, Betruͤbniß, Kränkung; 
dem Herzen Traurigkeit, Angſt, Schrecken uf. f. 
F. 55. 

Nach einer ſolchen Ueberſicht erinnert man ſich bey Krank— 
heiten, deren hauptſächlicher Sitz z. B. die Athmungs- oder 
die Verdauungsorgane ſind, leicht an jene äußeren und in— 
neren Dinge und Zuſtände, welche auf dieſe Organe ſelbſt, 
und welche auf andere mit dieſen innig ſympathiſirende vor— 
zugsweiſe nachtheilig einwirken können, und iſt im Stande, 
nun durch zweckmäßige Fragen die Statt gehabten Gelegen— 
heitsurſachen um ſo eher und gewiſſer zur Erkenntniß zu brin— 
gen, je genauer man einerſeits die ſympathiſchen Verhält: 
niſſe des hauptſächlich kranken Organes zu anderen kennt, 
andererſeits zugleich weiß, auf wie vielfache Art, durch 
welche Eigenſchaften die oben genannten Gelegenheitsurſa— 
chen ſchädlich wirken, und worin ihre nachtheiligen, krank— 
haften Wirkungen beſtehen. Da erſcheint das Studium der 
Aetiologie, welche hier ihre Anwendung findet, in ſeiner gan— 
zen Wichtigkeit. 

$. 56. 

e) Ohne jedoch diefe Gegenſtände der Aetiologie hier aus— 
einander ſetzen zu wollen, führe ich von der ſchädlichen 
Wirkungsweiſe derſelben in Kürze fo viel im Allgemei— 


nn 43 u 


nen an, als zur leichteren Entdeckung derfelben in den bes 
ſonderen Krankheitsfällen dienlich iſt. 
§. 57. 

Einige derſelben ſchaden vorzugsweiſe auf mechaniſche 
Art durch Größe, Schwere, Quetſchung, Dehnung, Ver: 
letzung; andere vorzugsweiſe auf chemiſche Art durch Reis 
tzung, Aetzung, Zerſtörung; andere vorzugsweiſe auf dy— 
namiſche Art durch Verſtärkung, Schwächung, Abände— 
rung der Lebensthätigkeit; einige wirken auf den Körper, 
andere auf die Seele vorzugsweiſe ein. 

Insbeſondere aber wird das Licht durch hohen Grad, 
lange Dauer ſeiner Einwirkung, ſchnellen und großen Wech— 
ſel von Helle und Finſterniß, und in ſo fern ſchädlich, als 
es die mannigfaltigſten Eindrücke vermittelt, welche durch 
das Auge auf die Seele nachtheilig wirken. 

Die freye fo wie die Zimmerluft kann Krankhei— 
ten hervor bringen, durch fehlerhaftes Miſchungsverhältniß 
ihrer weſentlichen Beſtandtheile; durch Beymiſchung von un— 
athembaren Luftarten, von Rauch, Kohlendampf, von Waſ— 
ſerdünſten beym Nebel, Regen, Trocknen der Wäſche, von 
Kalk- und Waſſerdünſten in friſch geweißten und gemahlten 
Wohnungen, von Ausdünſtungen aus Sümpfen, Fleiſche— 
reyen, Seifenſiedereyen, Kloaken u. ſ. w., von Unrath, 
Urin, Schweiß, ausgebrochenen Stoffen u. dgl; durch bey: 
gemiſchte aromatiſche und geiſtige Dünſte; ferner durch ho— 
hen Grad, lange Dauer, ſchnelle und beträchtliche Abwechs— 
lungen von Hitze und Kälte, ſowohl bey allgemeiner als bloß 
örtlicher unmittelbarer Einwirkung; durch Schwere und Leich— 
tigkeit; Elaſtieität; elektriſche Beſchaffenheit; durch Winde, 
ihre Heftigkeit und eigene Beſchaffenheit; Luftzüge, Luft— 
ſtöße; und durch Uebertragung einiger Anſteckungsſtoffe. — 


Manche dieſer fehlerhaften Eigenſchaften der Luft werden 
ſehr oft als Witterungs-Conſtitution die Quelle 
theils epidemiſcher Krankheitsanlagen und Krankheiten ſelbſt, 
theils eigener Abänderungen (Modificationen) und beſonde— 
rer Verwickelungen (Complicationen) der zwiſchenlaufenden 
hitzigen und langwierigen Krankheiten. Darum verdient die 
Witterungsbeſchaffenheit, beſonders wie ſie in den vier Jah— 
reszeiten bey uns zu ſeyn pflegt, ſo wie der epidemiſche 
Charakter der durch ſelbe theils in ihrer Entſtehung nur 
begünſtigten, theils wirklich erzeugten, theils modificirten 
Krankheiten, immer die größte Aufmerkſamkeit. (GPorſch a. 
a. O. §. 122 — 134.) — Dasſelbe gilt von dem ſtehen— 
den Krankheits-Charakter (character morborum 
stationarius). 

Durch Hitze und Kälte ſchaden, wie von der Luft geſagt 
wurde, auch mancherley andere feſte und flüſſige Körper, 
als: Speiſen, Getränke, Bäder, Umſchläge, Bähungen 
Mi 

Die Bekleidung kann nachtheilig werden, wenn fie 
zu leicht, dünn oder zu dicht, folglich nicht oder zu viel wär— 
mend, wenn ſie unrein, mit Anſteckungsſtoffen behaftet iſt; 
wenn ſie zu feſt anliegt, und unvorſichtig gewechſelt wird. 
— Beynahe alles dieſes iſt auf die Betten, erſteres haupt— 
ſächlich auf die Bettdecken anwendbar. 

Speiſen können ſelbſt durch zu große und zu geringe 
Menge, und durch mancherley Eigenſchaften, dann die Art 
und Zeit ihres Genuſſes, ſo wie plötzliche Aenderungen in 
den gewohnten Nahrungsmitteln, krank machen. Durch ihre 
Eigenſchaften ſchaden leicht: ſehr feſte, zaͤhe, harte, tro— 
ckene, fette, ſaure, ranzige, faulende, brennzlichte, ſehr ge— 
ſalzene, ſtark gewürzte, aus unpaſſenden Miſchungen be— 
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reitete, zu wenig Nährftoff enthaltende Speiſen, das Fleiſch 
von Thieren, die an hitzigen Krankheiten umgeſtanden ſind, 
u. dgl. Sie ſchaden ferner, wenn fie zu heiß oder kalt, zu 
haſtig, — zu ſpät Abends, bald vor und während Fieberbe⸗ 
wegungen, und dann, wenn die früher genoſſenen noch nicht 
verdauet find, genommen werden, u. ſ. w. 

Bey Getränken werden gleichfalls die Menge, Be— 
ſchaffenheit, Art und Zeit des Genuſſes, ſo wie ſchnelle Aen— 
derungen der Gewohnheiten, Krankheitsurſachen. Keine Art 
von Getränken iſt in dieſer Hinſicht für durchaus unſchädlich 
zu erklären: denn ſelbſt das Waſſer ſchadet, wenn es trübe, 
lehmig, dumpfig, ſtinkend iſt, lauwarm, kalt, im Ueber— 
maße getrunken wird, u. ſ. w. 

Arzneymittel werden die Quelle von Krankheiten, 
wenn ſie ohne Erforderniß, alſo ohne gegenwärtige oder zu 
befürchtende Krankheit, oder der beſtehenden Erforderniß 
(Anzeige) in Hinſicht auf die Gabe, Art, Zeit und den Ort 
der Anwendung, nicht entſprechend oder gerade zuwider lau— 
fend in Gebrauch gezogen werden. 

Giftkörper verurſachen auch bey geringer Menge durch 
ihre Beſchaffenheit Krankheiten. 

Ruhe und Bewegung können ſchädlich werden durch 
zu Viel und zu Wenig, und durch die Lage, Stellung, An— 
ſtrengung, den Druck u. ſ. w. des Körpers und einzelner 
Theile desſelben. — Das Gewerbe, die Beſchäfti— 
gung eines Menſchen biethen, wie ſchon zum Theile aus 
den oben ($. 44) angeführten Beyſpielen erhellet, zum Drucke, 
zur Preſſung, Dehnung, Verwundung, Reitzung, Auf— 
ätzung, zu beſonderen Krankheitsformen, z. B. Bleykolik, 


Mercurial-Cachexie, und zu mancherley Luftverderbniſſen 
Gelegenheit und Stoffe dar. 
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Zu vieles Schlafen ſchadet durch zu anhaltendes 
Liegen, Unthätigkeit des Körpers und Geiſtes, durch zu 
große Begünſtigung der Säftebereitung, Ernährung, Fett— 
erzeugung, und durch Beſchränkung der Ausleerungen. Zu 
vieles Wachen wirkt auf die entgegen geſetzte Weiſe auf 
Körper und Geiſt nachtheilig. 

Gemüthsbewegungen und Leidenſchaften 
ſchaden durch ihren Grad, ihre Art, Entſtehungsweiſe, An— 
dauer, Wiederhohlung; ſo auch die Thätigkeiten des 
Geiſtes durch den Grad der Anſtrengung, durch Erhöhung 
des geiſtigen Lebens auf Koſten des körperlichen, durch un— 
verhältnißmäßiges Wirken einzelner Seelenvermögen. 

Krankheiten werden zu neuen Krankheitsurſachen 
durch vorzügliche Veränderungen bald des Zuſammen— 
hanges, der Lage, Verbindung, Form, des Umfanges, 
Baues u. ſ. w. der feſten Theile, bald der Menge, Beſchaf— 
fenheit, Bewegung, Art der Vertheilung, der Ab- und 
Ausſonderungen der Säfte; oder vorzüglich durch An— 
ſtrengung, Verminderung, Unterdrückung, unordentliche 
Erregung der Lebenskräfte im Organismus, oder hauptſäch— 
lich in einzelnen Theilen; oder durch mehrere dieſer Veran: 
derungen zugleich. 

Selbſt an und für ſich nicht krankhaft beſchaffene, ſondern 
nur ſehr lebhafte oder träge, oder unterdrückte, 
gehinderte Verrichtungen einzelner Theile und Sy— 
ſteme vermögen Krankheiten zu veranlaſſen durch Aufhebung 
des Gleichgewichtes der Kräfte, Störung der Harmonie al— 
ler Verrichtungen im Organismus, und zwar antagoniſtiſch 
durch Schwächung oder Verſtärkung, Unterdrückung oder 
Umſtimmung der Thätigkeit in anderen Organen und Sy— 
ſtemen. 


Dritter Abſchnitt. 


Von der Erforſchung der Zufälle und Zeichen der 
Krankheiten. 


d. 58. 

Beſchäftiget man ſich mit der Erhebung der Krankheits— 
Symptome, ſo iſt es nicht genug, bloß die zur Zeit der 
Unterfuhung vorhandenen aufzufaſſen, ſondern es 
müſſen auch die voraus gegangnen, vom Anfange 
der Krankheit her, genau und vollſtändig erforſcht werden. 
Kann man genau erfahren, mit welchen Zufällen eine Krank— 
heit eintrat, mit welchen ſie bis zum gegenwärtigen Augen— 
blicke verlief, und welche Veränderungen in denſelben vor— 
gingen; ſo wird es oft ſchon leicht, zu beſtimmen: ob die 
Krankheit eine fieberhafte oder fieberloſe ſey ? ob ſie mit ent⸗ 
zündlichen, nervöſen, gaſtriſchen oder anderen Zufallen ein— 
her gehe? in welchem Stadio ſie ſich befinde? ob ſie einfach 
oder verwickelt ſey, mit oder ohne Nachlaſſung anhalte, oder 
ausſetze? Man muß daher den Erzähler ſo leiten, daß man 
die weſentlichen Krankheitszufälle, deren Abänderungen, 
Wechſel und Aufeinanderfolge in hitzigen Krankheiten von 
Tag zu Tage, nach Umſtänden wohl gar von Stunde zu 
Stunde, in langwierigen von Woche zu Woche, oder we— 
nigſtens von Monath zu Monath in Erfahrung bringe. 

§. 39. 

Geht man ſodann an die Erforſchung und Unter: 
ſuchung der gegenwärtigen Symptome und 
Zeichen; fo biethen ſich den Sinnen des aufmerkſamen Arz— 
tes von ſelbſt die Erſcheinungen dar, welche in Abweichun— 
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gen der äußerlichen Körperbeſchaffenheit (habitus corporis 
externus) beſtehen, als: Verminderung und Vergrößerung, 
Ab- und Zunahme des Umfanges, Beſchaffenheit der Farbe, 
der Temperatur, der Lage und Stellung des ganzen Kör— 
pers, ſo wie einzelner Theile, und mancherley Veränderun— 
gen am Hautorgane ſelbſt, an den an der Oberfläche des Kör— 
pers gelegenen Organen als Aeußerungen von Krankheiten 
theils dieſer ſelbſt, theils tiefer liegender Organe und Ein— 
geweide, theils des ganzen Organismus. Dergleichen Ab— 
weichungen ſind ſehr beachtenswerth, denn zuweilen zeigen 
fie allein ſchon die Krankheit und ihren hauptſächlichen Sitz 
an, wie bey der Bruſtwaſſerſucht; andere Mahle erleichtern 
und befeſtigen ſie die Diagnoſe, wie beym ſymptomatiſchen 
Huſten in der Serophelſucht; nie find fie ganz unwichtig, — 
oft hingegen, beſonders bey Kindern, bey ſinn- und ſprach— 
loſen Kranken, von hohem Werthe. 


Die Auseinanderſetzung der Bedeutung dieſer und der bald 
noch zu erwähnenden krankhaften Erſcheinungen iſt Aufgabe der 
pathologiſchen Zeichenlehre, welche hier vorausgeſetzt wird. Hier— 
über ſind fleißig zu leſen: 

Chr. G. Gruner physiol. und pathologische Z e i- 
chenlehre. Jena 1794. 8. 

C. Sprengel's Handbuch der Semiotik. Halle 1801 
und Wien 1804, in 8. 

Allgemeine Zeichenlehre von D. F. G. Danz, wei— 
land Profeſſor in Gieſen. Für angehende Aerzte neu bear— 
beitet, und mit einer Anleitung zur pſychiſchen Semiotik 
vermehrt, von D. J. Chr. A. Heinroth u. ſ. w. Leip⸗ 
zig 1812. 8. 


$. 60, 
Hierauf unterſucht man die Abweichungen in den 
Verrichtungen, welche man nach der üblichen Einthei— 
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jung in Lebens-, natürliche, Seelen— und Geſchlechtsver— 
richtungen, oder nach einer neueren: in Verrichtungen des 
vegetativen und des ſenſitiven (thieriſchen) Lebens durchge— 
hen kann. Von welchen man füglicher anfangen 
müſſe, hängt von der Beſchaffenheit und dem vorzüglichen 
Sitze der gegenwärtigen Krankheit ab; nur muß die Unter: 
ſuchung vollſtändig ſeyn, und nichts Wichtiges übergangen 
werden. Hierzu iſt nebſt ungetheilter Aufmerkſamkeit die ge— 
naueſte Ueberſicht der Verrichtungen aus einer jeden Abthei— 
lung, und die Kenntniß ihres wechſelſeitigen Ineinander— 
greifens unerläßlich. 
| j $. 61. 

Unterſucht man nun die Lebens- und natürlichen 
Bertihtungen, deren Betrachtung nicht leicht getrennt 
werden kann, ſo geben über die Beſchaffenheit des 
Athemhohlens ſchon der Anblick des Thorax, und die 
Stimme und Sprache des Kranken vielen Aufſchluß. Man 
nimmt nähmlich wahr: ob das Athmen frey und ungehindert 
oder erſchweret, oft oder ſelten, ſchnell oder langſam, gleich— 
oder ungleichförmig, ordentlich oder unordentlich, mit oder 
ohne Gefühl von Schwere, Schmerz, von Volle oder Leere, 
mit oder ohne Huſten, Nieſen, Schluchſen, Gähnen, von 
Statten gehe? von welcher Dauer, Heftigkeit dieſe Zufälle, 
von welcher Beſchaffenheit insbeſondere der Huſten ſey? ob 
letzterer und jene krankhaften Gefühle, wenn ſie zugegen 
find, in jeder oder nur bey einer beſtimmten Lage und Rich- 
tung des Körpers, insbeſondere des Rumpfes, wahrgenom— 
men oder vermehrt werden, anhalten oder auf beſtimmte 
oder unbeſtimmte Zeit ausſetzen, u. ſ. w.? ob der Hauch 
(die ausgeathmete Luft) heiß oder kalt, von beſonderem Ge— 
ruche, ob der Huſten trocken oder mit Auswurfe begleitet, 
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und wie diefer beſchaffen ſeyß? — Huſtet der Kranke, fo gibt 
man auf den Ton, ſpricht er, auf die Stimme Acht, 
und bemerket, ob dieſe rein oder rauh, heiſer; hell oder 
gedämpft; hoch oder tief; ſtark oder ſchwach; gleichförmig 
anhaltend oder veränderlich ſey? ob der Patient ſtammle, 
ſtottere, durch die Naſe ſpreche? 

$. 62. 

Die fehlerhafte Beſchaffenheit des Kreislaufes, ſo 
wie die Menge und Beſchaffenheit des Blutes, gibt ſich nicht 
ſelten ziemlich beſtimmt durch Veränderungen des Pul— 
ſes zu erkennen. Darum iſt bey der Unterſuchung des Pul— 
ſes an den Arterien, oder, nach Erforderniß, am Herzen, 
zu beachten, ob derſelbe häufig, oftmahlig oder ſelten, ſchnell 
oder langſam, ſtark oder ſchwach, hart oder weich, groß 
oder klein, voll oder leer, frey oder unterdrückt, gleich oder 
ungleich, und in welcher Beziehung ungleich ſey? ob er aus— 
ſetze oder ganz fehle? ob dieſe oder jene Beſchaffenheit des 
Pulſes nur an der Arterie eines Theiles, oder an mehreren, 
welche dießfalls unterſucht werden, vorkomme, alſo bloß 
örtlich, oder allgemein ſey? 

$. 63. 

Bey den Ab- und Ausſonderungen, insbeſondere 
bey der Hautausdünſtung, der dunſtföͤrmigen Abſonderung 
in die Zellen des Zellengewebes, und in die vielen kleineren 
und größeren Höhlen des Körpers; bey der Ab- und Aus— 
ſonderung des Urins, bey der Abſonderung des Speichels, 
des Magen-, Darm- und panereatiſchen Saftes, der Galle, 
des Ohrenſchmalzes, der Ausleerung des Kothes; bey den 
Abſonderungen des Schleimes in den Schleimbaälgen der in— 
neren Haut der Naſe, des Rachens, Kehlkopfes, der Luft— 
rohre und ihrer Veräſtlungen, der ganzen Lange der erſten 
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Wege, der Harnröhre, der Mutterſcheide, der inneren Au— 
genliederfläche, und beym Auswurfe, hat man zu erforſchen: 
ob ſelbe der Menge oder der Beſchaffenheit nach, oder in 
beyden Beziehungen vom geſunden Zuſtande abweichen? in 
welchem Verhältniſſe die Menge aller Ab- und Ausſonde— 
rungen, beſonders der Haut, der Nieren und des Darm-Ca— 
nales, ſowohl unter einander, als zu der Menge des Ge— 
tränfes oder anderer Flüſſigkeiten, welche der Kranke zu ſich 
nimmt, und zu der Beſchaffenheit des Kreislaufes ſtehe? ob. 
und wie die Ab- und Ausſonderungsſtoffe an Farbe, Con- 
ſiſtenz, Geruch u. a. Eigenſchaften von der normalen Be— 
ſchaffenheit verſchieden ſeyen? ob die Abſonderung oder Aus— 
leerung ſelbſt mit oder ohne Beſchwerde, Schmerz, Jucken, 
Brennen, Zwang, mit oder ohne Aenderung der Krankheit 
vor ſich gehe? ob ſie anhalte oder ausſetze? und im letzteren 
Falle, ob ſie oft oder ſelten, zu beſtimmten oder unbeſtimm— 
ten Zeiten ſich wieder einfinde? Bey Wunden und Ge— 
ſchwüren iſt zu ſehen, was und wie viel dort ausfließe, 
hier ab- und ausgeſondert werde, und zu unterſuchen, wo— 
her es komme? 
$. 64. 

Was insbeſondere das Harnen und den Harn be— 
trifft, ſo iſt nicht bloß beym erſten Beſuche, ſondern täglich 
zu fragen: ob der Kranke harne oder nicht; ob er zu oft oder 
zu ſelten, zu viel oder zu wenig (wobey beſonders auf die 
Menge der genommenen Flüſſigkeiten, und auf die der übri— 
gen Ausleerungen, vorzüglich der Hautausdünſtung, und 
auf die Menge und Conſiſtenz der Darmausleerungen Rück— 
ſicht zu nehmen iſt), frey oder beſchwerlich, mit oder ohne 
Schmerz, Zwang, mit oder ohne Bewußtſeyn und Will— 
kühr harne? Dann iſt zu ſehen, ob der Harn wäſſrig oder 
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gefärbt, und von welcher Farbe, durchſichtig, klar oder un— 
durchſichtig, trübe ſey? ob er gleich, nachdem er gelaſſen 
worden, oder erſt ſpäter trübe werde? ob die Trübung gleich- 
mäßig oder ſtellenweiſe, an der Oberfläche, am Grunde oder 
in dem übrigen Zwiſchenraume Statt finde, d. i. ob ein ſo 
genanntes Häutchen an der Oberfläche, oder nur gegen den 
Rand des Glaſes (Krone), oder ein Bodenſatz, oder ein 
Wölkchen im übrigen Harne zugegen ſey? ob der Bodenſatz 
ſparſam oder häufig, leicht oder ſchwer, von gleicher oder 
ungleicher Höhe, in der Mitte oder am Rande des Glaſes 
aufgethürmt, dicht, ſchleimig, eiterig oder locker, flockig, 
kleyenartig ſey? ob kleinere oder größere Kryſtallen, ſo ge— 
nannter Harnſand, Stückchen von Harnſteinen, Häutchen, 
Blutgerinſel, Würmer ſich am Boden befinden? ob der Urin 
einen und welchen auffallenden Geruch von ſich gebe? end— 
lich ob mit und durch ſeine Ab- und Ausſonderung eine, und 
welche Aenderung in der Krankheit vorgehe? 
$. 65. 

In Bezug auf Stuhlausleerung erkundige man 
ſich vor allem nach der gewöhnlichen Beſchaffenheit derſel— 
ben im geſunden Zuſtande; dann erforſche man, wie beym 
Harnen geſagt wurde: ob und wie oft der Kranke Stuhl— 
ausleerungen habe? ob er viel oder wenig, mit oder ohne 
Beſchwerde, mit oder ohne Bewußtſeyn, und Willkühr aus: 
leere? — ob das Ausgeleerte auffallend und wie rieche? ob 
es gelb, braun, grünlich, ſchwärzlich gefärbt, blutig, gal— 
lig, eiterig, ſchleimig ſey, Chymus, Chylus, Reſte von 
Nahrungsmitteln, Würmer oder Theile derſelben, hautar— 
tige Gerinſel u. dgl. enthalte? ob es flüſſig, aufgelöft, oder 
breyig, oder feſt, trocken, knollig fen? ob die Ausleerung 
mit oder ohne Erleichterung oder Verſchlimmerung der gan— 
zen Krankheit vor ſich gehe? 
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$. 66. 

An dem, was durch fo genanntes freywilliges oder ab: 
ſichtlich bewirktes Erbrechen entleert wird, berückſichti— 
get man die gelbe, grüne, braune, ſchwarze, weiße, oder 
andere Farbe; den ſcharfen, ſauren, alcaliſchen, fauligen 
Geruch; die flüſſige oder breyige, zähe, gleichförmige oder 
ungleiche Conſiſtenz; die Beymiſchung von Schleim, Galle, 
Blut, Nahrungsmitteln, Arzneyen, Gift- Subſtanzen, 
Würmern. 

§. 67. 

Bey Unterſuchung des Auswurfes find deſſen Menge, 
Conſiſtenz, Ausſehen, Geſchmack und Geruch zu bemerken. 
Es iſt daher zu fragen und zu beobachten: ob nichts, we— 
nig oder viel, leicht, ohne oder mit Huſten, Kitzel, An— 
ſtrengung ausgeworfen werde? ob der Auswurf dünn, wäſ— 
ſerig, zäh, oder dick, geformt, ſchaumig, — ſpeichelicht, 
ſchleimig, eiterartig, eiterig, blutig ſey; daher weiß, gelb- 
lich, grünlich, töthlich oder roth, grau, ſchwärzlich, bläu— 
lich, oder verſchiedenartig gefärbt ausſehe? ob er roh oder 
verkocht, ob er geſchmacklos ſey, oder ſalzig, ſüß, bitter, 
ranzig, metalliſch ſchmecke? einen beſonders wahrnehmbaren 
Geruch verbreite oder nicht? ob er oder ſeine Beymiſchung 
von Blut, Eiter, Flocken, hautartigen Gerinſeln, fremden 
Körpern, aus der Mund- und Rachenhöhle, den hinteren 
Naſenlöchern, oder aus dem Kehlkopfe, der Luftröhre, den 
Lungen kommen? und ob der Auswurf bloß ſymptomatiſch 
oder eritiſch erſcheine? 

$. 68. f 

Bey dem etwa durch einen Blutfluß oder durch Aderlaf: 
fen, Blutegel oder Schröpfköpfe entleerten und aufgefaßten 
Blute hat man außer der Menge beſonders darauf zu ach— 
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ten: ob es hell oder dunkelroth, oder fchwärzlich ausfehe, 
gleichförmig flüſſig oder aufgelöſt, oder geronnen und feſt, 
oder ob es in das Blutwaſſer und den Blutkuchen geſchieden 
ſey? ob das Blutwaſſer reichlich oder ſparſam, gehörig oder 
anders gefärbt, ob der Blutkuchen dicht oder locker und 
breyig, kugelicht zuſammen gezogen, oder ausgebreitet, flach, 
mit oder ohne Speckhaut, und ob dieſe gelb, grau oder 
ſchillernd, dick oder dünn, mürbe oder feſt und zähe ſey? 
— Ob der Blutverluſt den Krankheitszuſtand günſtig oder 
ungünſtig, oder gar nicht merkbar geändert habe? 
$. 69. 

In Bezug auf das Verlangen, die Aufnahme, 
Verdauung der Nahrungsmittel, die Säftebe— 
reitung und Ernährung, kommt Folgendes genau zu 
erheben: 

Ob der Kranke keine oder geringe, oder übermäßige Eß— 
luſt habe; ob er alle oder nur manche Speiſen verſchmähe; 
ob er bey dem Genuſſe aller oder nur einiger einen Ekel, 

teigung zum Erbrechen empfinde, oder Würgen oder wirk— 
liches Erbrechen erleide; ob beym Erbrechen das Genoſſene 
wieder ausgeleert werde oder nicht; ob er nach gewiſſen 
Speiſen ein heftiges Verlangen fühle? — ob er nicht oder 
ſehr durfte; kaltes oder warmes, wäſſeriges, weiniges, 
fanerliches Getränke u. dgl. verlange, oder alles Getränke mit 
Entſetzen verabſcheue? — ob das Genoſſene wie im geſun— 
den Zuſtande, oder gar nicht, oder anders, ſüß, ſauer, 
bitter, ſalzig, ſad, ranzig ſchmecke; ob derſelbe Ges 
ſchmack, auch ohne etwas genoſſen zu haben, da ſey, und 
andauere? — ob die Zunge ſehr roth oder blaß, rein oder 
belegt, und zwar dicht oder locker, dick oder dünn, ganz 
oder theilweiſe, gelb, braun, grünlich, ſchwärzlich oder 
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weiß belegt, glatt oder rauh, trocken oder feucht, hart oder 
weich, leicht beweglich oder ſteif, zitternd, aufgeriſſen, mit 
Geſchwüren, Schwämmchen beſetzt, geſchwollen, und dick 
oder duͤnn ſey? — ob das Schlingen frey und leicht oder 
gehindert, beſchwerlich, mit Schmerzen oder gar nicht von 
Statten gehe? ob der Kranke gehörig, oder gar nicht, oder 
langſam, unvollſtändig, mit oder ohne Beſchwerden, Ma— 
gendrücken, Aufſtoßen von Blähungen oder veränderten 
Speiſen ver daue? Zugleich unterſucht man, ob die Ma: 
gengegend und der ganze Unterleib überhaupt 
oder ſtellenweiſe aufgetrieben oder eingezogen, hart oder 
weich, beym Anfühlen, Athmen, Huſten, Nieſen, Aufrich— 
ten oder Umwenden des Körpers empfindlich, ſchmerzhaft, 
heiß u. ſ. w. ſey; ob die Auftreibung des Bauches von Luft, 
Serum oder einer andern Flüſſigkeit, von Nahrungsſtoffen, 
angehäuftem Kothe oder von Geſchwülſten der Leber, Milz, 
Gekrösdrüſen, des Netzes, der Eyerſtöcke, Bauchdecken, 
oder von Ausdehnung der Gebärmutter, der Harnblaſe und 
ſ. f. herrühre? Man frage weiters darnach: ob der Kranke 
während oder nach dem Genuſſe der Speiſen und Getränke 
einen Schauer, oder Hitze, Wallung, eine Verbeſſerung oder 
Verſchlimmerung der gegenwärtigen Krankheitszufälle, z. B. 
des Huſtens, Kopfſchmerzes u. dgl. wahrnehme? — In 
Hinſicht auf den Zuſtand der Ernährung iſt zu unterſu— 
chen, wie der Kranke überhaupt genährt ſey? gehörig, gut 
oder ſchlecht? ob er fleiſchig, fett oder mager, gut oder übel 
gefärbt, blaß, erdfahl ausſehe; ob Haut und Muskeln feſt, 
hart, elaſtiſch oder weich, welk, ſchlaff anzufühlen ſeyen; 
ob eine Veränderung hierin, und welche während der ge— 
genwärtigen Krankheit vorgegangen ſey; ob der Stand der 
Ernährung überhaupt leicht, beträchtlich wechsle oder nicht; 
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ob einzelne Theile, z. B. die unteren oder oberen Gliedma— 
ßen, oder eine derſelben, andern in Hinſicht auf Ernährung 
nachſtehe? Uebrigens muß wohl unterſchieden werden, ob 
dem vergrößerten Umfange des Körpers oder einzelner Theile 
wirklich vermehrte Ernährung derſelben, oder nur Anſamm— 
lung gasförmiger oder tropfbarer Flüſſigkeiten (Windſucht, 
Aufgedunſenheit, Waſſergeſchwulſt, Waſſerſucht) zum Grun— 
de liege? — 
$. 70. 

Bey Unterſuchung der thieriſchen und eige— 
nen menſchlichen Verrichtungen hat man auf das 
Gemeingefühl, auf die fünf äußeren Sinne, 
den inneren Sinn, und die willkührlichen Be— 
wegungen ſeine Aufmerkſamkeit zu richten. Man er— 
forſche demnach: ob der Kranke irgend ein läſtiges, wi— 
driges oder ſchmerzhaftes Gefühl, oder das Gefühl von 
Schauer, Kälte, Hitze, und wo er es habe, oder ob er 
Unruhe, Bangigkeit, Angſt empfinde? ob die Verrichtungen 
des Taſtorganes, der Geſchmacks-, Geruchs-, Hör- und 
Sehorgane dem Grade oder der Art nach, oder nach beyden 
Beziehungen verlegt feyen? wobey man Gelegenheit nimmt, 
die äußere Beſchaffenheit dieſer Organe und des ganzen An— 
geſichtes, die Geſichtszüge und Mienen ſehr ge— 
nau zu unterſuchen und aufmerkſam zu beobachten; indem 
das Geſicht, nicht ohne Grund der Spiegel der Seele ge— 
nannt, durch die Veränderungen im Ganzen und in ſeinen 
Theilen, vorzüglich an den Augen, nicht ſelten die wichtig— 
ſten Aufſchlüſſe ſowohl über den Zuſtand des Gemüthes als 
des Körpers darbiethet, und die weitere Unterſuchung zu lei— 
ten und zu erleichtern geeignet iſt. Darum ſey man auf— 
merkſam, ob das ganze Angeſicht voll, ſtrotzend, roth, waſ— 


ſerſchwülſtig, oder ſchmal, eingefallen, blaß, mißfaͤrbig, 
gelb, erdfahl, die Lippen, die Thränen-Carunkel blaß oder 
roth, dünn, klein, oder gewölbt, groß, das Auge matt, 
trübe, ruhig, eingefallen, oder lebhaft, klar, rollend, her— 
vorragend, die Augenlieder beweglich oder unbeweglich, zit— 
ternd, krampfhaft bewegt oder zum Theil oder ganz ge— 
ſchloſſen, geſchwollen, eiterartige Materie abſondernd, und 
der Blick gleichgültig oder matt, traurig, ernſt, verdrießlich, 
oder freudig, feurig, unruhig, wild, trotzig, drohend und 
ſ. w. ſeyen? endlich ob der Kranke ſchlaflos ſey, oder ruhig, 
unruhig, viel, wenig, mit oder ohne Erquickung ſchlafe, 
oder betäubt dahin liege? ob ſein Kopf frey oder eingenom— 
men, ganz oder ſtellenweiſe ſchwer, ſchmerzhaft, von wel— 
chem Grade, Umfange, und von welcher Art der Schmerz 
ſey? — 

Sodann unterſuche man: ob der Kranke das Bewußt— 
ſeyn habe oder nicht; ob er irre rede, und zwar anhaltend 
oder ausſetzend, mit beſtimmten oder unbeſtimmten Zwiſchen— 
zeiten, ruhig oder ſtürmiſch; ob er nur gewiſſe irrige Vor— 
ſtellungen verfolge und feſthalte, oder über alle Gegenſtände 
unrichtig urtheile; oder von dem Spiele einer zur lebhaften 
Einbildungskraft fortgeriſſen werde? ob ſein Faſſungs- und 
Vorſtellungsvermögen, fein Gedächtniß und feine Beurthei: 
lungskraft im natürlichen, ihm zuvor eigenthümli— 
chen Zuſtande geblieben, oder geſchwächt ſeyen; ob die 
Kraft des Willens geſchwächt, gehemmt, erloſchen ſey, oder 
zu heftig und unordentlich auf den Körper einwirke; ob deß— 
halb die willkührlichen Bewegungen, das Gehen, Stehen, 
Aufrichten, Sitzen, Umwenden, Sprechen ze. leicht oder 
ſchwer fallen, oder gar nicht Statt finden können; oder ob 
der Kranke tobe, lärme, um ſich ſchlage, zu entweichen ver— 
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ſuche; — ob irgend willkührliche oder unwillkührliche Mus— 
keln von Zittern, Convulſionen, Krampf ergriffen, oder 
von Unvermögen, Lähmung befallen ſeyen? Iſt der Kranke 
ſchon lange bettlägerig, oder muß er, aus welcher Urſache 
immer, in einer gewiſſen Lage lange Zeit verharren, ſo iſt 
es unerläßlich, zu unterſuchen, ob die hierbey vorzüglich 
durch Druck leidenden Theile, die Gegenden des Kreuzbei— 
nes, der Schulterblätter, der Hüften, des Geſäßes, nicht 
ſchmerzen, brennen, roth oder ſchon wund gelegen ſind. 


Anmerkung. Es kann nicht nachdrücklich genug erinnert wer— 
den, daß man ſich vor der ſchädlichen und nicht ſelten dem 
Kranken gefährlichen Täuſchung möglichſt verwahre, den 
Krankheitszuſtand überall für wirkliche Lebensſchwäche zu 
halten, wo ſich des Kranken ein Gefühl von geringerer oder 
auch ſehr großer Mattigkeit bemächtiget, und alle willkühr— 
lichen Handlungen nur mit Beſchwerde und Anſtrengung 
ausgeübt werden können. Die Kräfte, welche dann aller— 
dings zu fehlen ſcheinen, ſind jedoch oft wirklich nur 
unterdrückt, ihre Aeußerungen nur verhindert; in wel— 
chen Fällen man den Zuſtand falſche oder ſcheinbare 
Schwäche, Anſchein von Schwäche nennt. Es 
iſt nicht leicht, in jedem Falle zu beſtimmen, ob man un— 
ter ähnlichen Zufällen wahre oder bloß ſcheinbare Schwäche 
des Kranken vor ſich habe. Indeſſen hat man als aufklä— 
rende Umftande folgende genau zu erheben und zu beur— 
theilen: ob die Körperbeſchaffenheit, das Alter, die ge— 
wöhnliche Lebensart, die voraus gegangenen Krankheiten, 
die Jahreszeit, die herrſchenden epidemiſchen Krankheiten, 
die offenbaren Gelegenheitsurſachen, der Anfang, Fort— 
gang, die Heftigkeit, Dauer und Art der gegenwärtigen 
Krankheitsform, der Inbegriff aller und das wechſelſeitige 
Verhältniß, die Andauer oder Veränderlichkeit, die Be— 
ſchaffenheit einzelner Krankheitszufalle, die Größe und Art 
der krankhaften Wirkungen, verglichen mit der Krankheits— 
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urſache, fo wie auch die von Arzneyen, gewiſſen Speiſen, 
Getränken und andern Einflüſſen wahrgenommenen Wir— 
kungen, mehr für Mangel an Kräften, oder für bloße Un— 
terdrückung derſelben ſprechen. 


§. 71. 

Die Erforſchung der Abweichungen in den 
Geſchlechtsverrichtungen, und die Unterſuchung 
der Geſchlechtstheile, ſind ein vorzüglich beym weiblichen 
Geſchlechte ſchwieriger, oft unerläßlicher, und dann mit al— 
lem Anſtande und der ſtrengſten Sittlichkeit zu unternehmen— 
der Gegenſtand des Kranken-Examens. 

Werden im erforderlichen Falle die männlichen Ge— 
ſchlechtstheile unterſucht, ſo kann man ſich von den örtlichen 
Uebeln derſelben überzeugen, als: von Entzündung der Vor— 
haut, der Eichel mit Phimoſe oder Paraphimoſe, Entzün— 
dung der Harnröhre, Tripper, Chancres, Narben, Leiſten— 
beulen, Fehler der Hoden, der Vorſteherdrüſe u. dgl., wo— 
durch man auf Krankheiten der Blaſe und des Maſtdarmes 
geleitet werden kann. Dann muß man bey einigem Ver— 
dachte auf eine geſchickte Art zu erfahren ſuchen, ob der 
Kranke an Pollutionen leide, der Onanie, oder Ausſchwei— 
fungen im Beyſchlafe ergeben ſey? Der Punct der Onanie 
darf, leider! auch bey Knaben und Mädchen nicht außer 
Acht gelaſſen werden. 

§. 72. 

Bey Frauenzimmern, welche der Periode der gewöhn— 
lich eintretenden Mannbarkeit nahe ſind, oder ſie bereits 
überſchritten haben, iſt zu erforſchen: ob die monathliche 
Reinigung zugegen ſey; wann und wie ſie zum erſten Mahle 
eingetreten, ob ſie leicht und durch welche Veranlaſſungen 
geſtört worden ſey; wie ſie ſich in Hinſicht auf Ordnung, 


Dauer, auf Menge und Befchaffenheit des abgehenden Blu— 
tes, auf das vor, während und nach derſelben gewöhnliche 
Befinden verhalte? Iſt die Reinigung ausgeblieben, ſo muß 
man ſich bemühen, zu erheben, nicht nur, wann ſie zum 
letzten Mahle ordentlich da geweſen, ſondern durch welche 
Einflüſſe ſie unterdrückt worden ſey. Von ſchamhaften, von 
blöden, ſo wie von ſchlauen, und von liederlichen Frauens— 
perſonen, kann der Arzt bey dieſer Ausforſchung leicht ge— 
täuſcht werden; er muß daher mit Klugheit und möglicher 
Vorſicht zu Werke gehen, um nicht die Zufälle einer Schwan— 
gerſchaft für Krankheits-Symptome zu halten, und ſich zu 
einer nutzloſen oder gar verderblichen Behandlung verleiten 
zu laſſen. 
§. 73. 

Iſt die Kranke ſchwanger, ſo muß beſonders ausge— 
mittelt werden, in welcher Verbindung die Krankheit mit 
der Schwangerſchaft ſtehe. Zu dieſem Behufe iſt zu erfor— 
ſchen: wie weit die Schwangerſchaft gediehen, die wie vielte 
ſie ſey, und wenn es nicht die erſte iſt, ob und welche Zu— 
fälle die früheren Schwangerſchaften begleiteten; ob über— 
haupt während derſelben auffallende Veränderungen in der 
Gemüthsſtimmung, im Begehren oder Verabſcheuen gewiſ— 
fer Dinge, in der Empfänglichkeit für manche Einwirkun— 
gen, z. B. manche Speiſen, Getränke, Gemüthsbewegun— 
gen ſich einfanden; ob die gegenwärtige Krankheit vor oder 
während der Schwangerſchaft entſtanden ſey? 

Wo es zu wiſſen nöthig iſt, ob eine Kranke ſchwanger 
ſey, da müſſen alle aufflärende Umftande, das Alter, der 
Stand, die Lebensweiſe, die Ausſagen der nächſten Bekann— 
ten und Vertrauten, vorhandene krankhafte Erſcheinungen, 
aufgefaßt und verglichen, vorzüglich aber die Unterſuchung 
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der Geburtstheile, des Unterleibes, und nach Umſtaͤnden 
auch der Brüſte, nicht unterlaſſen werden. Auch bey offen— 
bar und anerkannt ſchwangeren Kranken, wenn zu beſtim— 
men iſt, ob die Entbindung ſchon nahe oder noch ferne ſey, 
wird, neben der Auffaſſung der ganzen Schwangerſchafts— 
geſchichte, die erwähnte Unterſuchung unerläßlich. Außer 
dem kann dieſelbe zur Erkenntniß mancher Urſachen der ge— 
hinderten Monathsreinigung, veneriſcher oder anderer ört— 
licher Uebel der äußeren Schamtheile, der Harnröhre und 
Blaſe, der Mutterſcheide, der Gebärmutter und des Maſt— 
darmes, z. B. des Trippers, der Chaneres, Condylomen, 
Vorfälle der Scheide und Gebärmutter, varicöſer Anſchwel— 
lungen, ſeirrhöſer Verhärtung, des Krebſes der Scheide, 
des Mundes und Halſes der Gebärmutter, einer Schiefſte— 
hung, Rückwärtsbeugung derſelben, eines Blutfluſſes und 
dergl. führen. 
9. 74. 

Bey Kindbetterinnen muß der Arzt, außer der Ge— 
ſchichte der Schwangerſchaft, beſonders genau erforſchen: 
wann und wie die Entbindung vor ſich gegangen, ob, wann 
und wie die Nachgeburt von der Natur ausgeſchieden, oder 
durch die Kunſt heraus befördert worden, wie ſie beſchaf— 
fen, und ob der Blutverluſt mäßig oder beträchtlich gewe— 
ſen ſey? ob die Kindbettreinigung der Menge, Beſchaffen— 
heit und Dauer nach gehörig abgehe; in welchem Zuſtande 
ſich die Geburtstheile, der Unterleib, die Brüſte befinden; 
ob das Milchfieber und die Abſonderung der Milch bereits 
eingetreten ſeyen, und letztere mäßig oder übermäßig fort— 
währe, oder geſtört, unterdrückt ſey, und wodurch? ob die 
Mutter ihr Kind ſtille; ob die erforderliche Reinlichkeit ge— 
pflogen werde; wie die Hautausdünſtung vor ſich gehe; wel— 
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ches Verhalten, welche Diät beobachtet, ob und welche Arz- 

neyen etwa genommen, welche Quackſalbereyen vielleicht 

ausgeübt wurden? 

Anmerkung. Beſondere Aufmerkſamkeit fordern bey Kind— 
betterinnen (wie Vogel a. a. O. 1.347 richtig bemerkt) 
der Unterleib und die unteren Gliedmaßen, das Hautor— 
gan, die Brüſte und die Lungen, das Gehirn. 

§. 75. 

Bey bejahrten Weibern iſt es nöthig, ſich zu erkundigen: 
ob, wann, wie die monathliche Reinigung aufgehört habe? 
ob ſie ehedem ordentlich, reichlich oder ſparſam, mit oder 
ohne Beſchwerden abgegangen, ohne oder mit einer Krank— 
heit, plötzlich oder nach allmählicher Verminderung der Blut— 
menge ausgeblieben, ob und wann etwa hierauf eine, und 
welche Krankheit eingetreten ſey? 


Vierter Abſchnitt. 
Von der Erforſchung der während der Krankheit von 
Arzneymitteln und anderen Einflüſſen bereits er— 
folgten Wirkungen. 


$. 76. 

Die Kenntniß deſſen, was eine Krankheit bisher gebeſ 
ſert oder verſchlimmert hat, gewährt vorzüglich großen Nu— 
tzen, wo die weſentliche Beſchaffenheit der Krankheit gar 
nicht oder nur dunkel erkannt iſt, und wo die Eigenthüm— 
lichkeiten der Kranken weder hinlänglich bekannt, noch leicht 
zur Erkenntniß zu bringen ſind. Solche Fälle kommen vor: 
bey manchen Krankheiten hartnäckiger Andauer; bey man— 
chen Epidemien im Anfange; beym Antritte der Behandlung 
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zwar der meiſten Kranken, welche der Arzt nicht zuvor ſchon 
näher kannte, beſonders aber zurückhaltender, blöder, wahn— 
ſinniger, und der noch unmündigen Kinder. 

9. 77. 

Es iſt daher in dieſen Fällen nöthig, bey jeder ſchon lan— 
ger dauernden Krankheit ſehr wichtig, und ſelbſt im An— 
fange derſelben nicht überflüſſig, ſich zu erkundigen: ob und 
welche Arzneymittel bereits dagegen, und mit welchem Er— 
folge angewendet, und ob von andern Dingen, als: Spei— 
ſen, Getränken, Bewegung, Ruhe, Witterungsverände— 
rung u. ſ. w., eine offenbare Beſſerung oder Verſchlimme— 
rung in der Krankheit wahrgenommen worden ſind? Die 
Erforſchung des einen und des andern dienet ſelbſt in Fällen 
einer durch gehörige Benutzung der früher auseinander ge— 
ſetzten Behelfe bereits erlangten Diagnoſe zur Bewährung 
derſelben; außer dieſen aber kann ſie oft über die Beſchaf— 
fenheit der Krankheiten Aufſchluß geben, und nützliche Winke 
zu ihrer zweckmäßigen Behandlung enthalten, in manchen 
Fällen ſogar allein zur Diagnofe führen, in anderen die 
Cur leiten. f 

5. 78. 

Gewöhnlich kommen die über dieſen Gegenſtand befrag— 
ten Kranken dem Arzte mit der Angabe derjenigen Dinge ent— 
gegen, von welchen ſie eine Vergrößerung oder Verkleine— 
rung ihrer Leiden empfunden haben. Doch iſt auch hier nicht 
zu vergeſſen, daß mancher Kranke von Beſſerung oder Ver— 
ſchlimmerung ſeiner Krankheit ſpricht, ohne daß ſie wirklich 
erfolgt ſey, und daß er den wirklichen Erfolg bald vergrö— 
ßert, bald verkleinert; daß ein anderer etwas für die Ur— 
ſache ſeiner Beſſerung oder Verſchlimmerung hält, was ſie 
nicht iſt. Deßhalb muß man hierbey, um nicht irre geführt 
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zu werden, alle Umſtände ins Auge faſſen und genau er: 
wägen; vorzüglich iſt die Angabe des Kranken von Beſſe— 
rung oder Verſchlimmerung, bey ſteter Hinſicht auf deſſen 
ganze Eigenthümlichkeit, mit der Wirkſamkeit, der Art, Zeit, 
Dauer und dem Orte der Einwirkung der für nützlich oder 
ſchädlich erklärten Dinge und Umſtände, und wechſelſeitig 
die Angabe von dieſen mit den im Laufe der Krankheit ein— 
getretenen Veränderungen derſelben genau zu vergleichen, 
und ſo die eine durch die andere ſorgfältig zu prüfen. 
$. 79. 

Weiß der Kranke aber über die Urſachen der in ſeiner 
Krankheit eingetretenen günſtigen oder ungünſtigen Verän— 
derung keine Auskunft zu geben: ſo muß er an ſolche Ge— 
genſtände, welche die Veränderung hervor gebracht haben 
konnten, ausdrücklich erinnert werden. Man richte demnach 
ſeine Fragen auf etwa ſchon genommene oder äußerlich an— 
gewandte Arzneymittel (deren Vorſchriften, wenn ſie von 
einem andern Arzte gemacht worden, und vorhanden ſind, 
man durchſehen muß), auf etwa gebrauchte Hausmittel, auf 
Getränke, Speiſen, fortgeſetzte oder unterlaſſene gewöhnliche 
Beſchäftigung, Gemüthsbewegungen, auf Erhitzung, Erfäl- 
tung, auf den Einfluß der Witterungsbeſchaffenheit und ih— 
rer Abänderungen u. ſ. w. 

$. 80. 

Nicht ſelten iſt es wichtig, ſich zu erkundigen, ob nicht 
Dinge, deren Anwendung oder Unterlaſſung oder Beſeiti— 
gung erforderlich geweſen wäre, außer Acht geblieben, und 
dadurch die Urſache der Verſchlimmerung des Krankheitszu— 
ſtandes geworden ſind; ob z. B. in einer Krankheit von ga— 
ſtriſchen Unreinigkeiten die Ausleerung oder die Auflöfung und 
Umänderung dieſer Stoffe zu gehöriger Zeit veranlaßt, ob 
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in einem Entzuündungsfieber nicht die Blutausleerung ver: 
nachläſſiget worden ſey, oder der Kranke, welcher ſonſt Wein 
zu trinken gewohnt war, ſich von dem Genuſſe desſelben 
nicht enthalte? u. ſ. w., 

§. 81. 

Iſt die Beſſerung oder Verſchlimmerung unbezweifelbar, 
und ſelbſt der Grund derſelben nicht unbekannt: ſo muß nun 
genau unterſucht und wohl unterſchieden werden, ob die eine 
oder die andere bloß unweſentliche oder ſelbſt weſentliche Zu— 
falle der Krankheit betreffe; denn der erſtere Fall kann ſich 
ereignen, d. i. es können vorhandene Zufälle vermindert, 
gänzlich entfernt, oder vermehrt worden, ſogar neue hin— 
zu getreten, und dabey dennoch die Krankheit im Weſentli— 
chen gar nicht oder nicht verhältnißmäßig abgeändert, oder 
auch auf eine entgegen geſetzte Art verwandelt worden ſeyn. 
Es iſt für die Vorherſagung und Behandlung gleich wichtig, 
zu erkennen, ob man eine Erleichterung oder Erſchwerung 
der nähmlichen Krankheit, oder ſchon ein von dem anfangli« 
chen weſentlich verſchiedenes Uebel vor ſich habe. 
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Zweytes Hauptſtück. 


Von der Erkenntniß und Beſtimmung der Krank— 
heiten. 


Erſter Abſchnitt. 
Von der Erkenntniß der Krankheiten. 


$. 82. 
Unter Erkenntniß einer Krankheit (diagnosis morbi) 
iſt nicht bloß die Bekanntſchaft mit den Aeußerungen (der 
Form), ſondern die Einſicht in die Natur und in die Eigen— 
heiten derſelben zu verſtehen. 

§. 83. 

Die Erlangung dieſer Einſicht iſt eine eben fo aͤußerſt wich— 
tige als ſchwierige Aufgabe für den practifchen Arzt und Wund— 
arzt. Die hohe Wichtigkeit, ja Nothwendigkeit derſelben geht 
deutlich aus dem hervor, was F. 12 hierüber geſagt wurde. 
Die große Schwierigkeit derſelben liegt darin, daß a) es 
den Noſologen, denen die geſammte Naturwiſſenſchaft und 
die Phyſiologie insbeſondere noch fo manche Vorkenntniſſe, 
Aufklärungen und Berichtigungen zu liefern hat, noch zu 
wenig gelungen iſt, in das Weſen der einzelnen Krankheits— 
arten einzudringen, daher die fpecielle Pathologie in der Be: 
ſtimmung dieſes Weſens der Krankheitsarten noch ſehr un— 
vollſtändig, hypothetiſch iſt, folglich oft anſtatt Gewißheit 
nur Wahrſcheinlichkeit, anſtatt Ueberzeugung nur Vermu— 


thungen darbiethet; daß ) oft mehrere der im vorigen Haupt: 
ſtücke auseinander geſetzten, zur Erlangung der erwähnten 
Einſicht erforderlichen Behelfe ganz fehlen, oft nicht genau 
und vollſtändig genug erhoben werden können; und daß 
c) ſelbſt da, wo die fpecielle Pathologie das Weſen einer 
Krankheitsart angibt, und wo die erforderlichen Behelfe vor— 
handen ſind, die Diagnoſe ſelbſt noch von deren genauer Ver— 
gleichung unter einander, und richtigen Beziehung auf je— 
den einzelnen Krankheitsfall, alſo von dem Grade der Kennt— 
niſſe und des Beurtheilungsvermögens des erforſchenden Arz— 
tes durchaus abhängt. 
$. 84. 

Daher hängt auch eine richtige Diagnoſe theils von 
gründlichen pathologiſchen Kenntniſſen ab, theils von der 
genauen und vollſtändigen Erhebung der Eigenthümlichkeit 
des einzelnen Kranken, der Statt gehabten Gelegenheits— 
urſache, der vorausgegangenen und gegenwärtigen Krank— 
heits-Symptome, der etwa in der Krankheit bereits erfolg— 
ten Veränderungen und ihrer Urſachen, theils von der rich— 
tigen Beurtheilung dieſer Gegenſtände in jedem beſonderen 
Falle. Wo die ſpecielle Pathologie das Weſen einer vor— 
kommenden Krankheit noch nicht zu beſtimmen vermochte, 
müſſen wir uns einſtweilen an die wahrſcheinlichſte Meinung 
über ſelbes halten, und uns mit der Kenntniß der Form 
und aller Eigenheiten derſelben begnügen; dann iſt aber auch 
die Diagnoſe nicht feſt begründet. — Wo nicht alle Behelfe 
der Diagnoſe zu Gebothe ſtehen, müſſen die vorhandenen 
um ſo genauer erwogen werden; die daraus geſchöpfte Dia— 
gnoſe iſt ſelten verläßlich. — Wo es endlich dem unterſuchen— 
den Arzte an den erforderlichen pathologiſchen Kenntniſſen, 
an richtigem Beurthellungsvermögen gebricht, kann höch⸗ 
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ſtens die Form der Krankheit durch ein Ungefähr richtig er— 
kannt werden. 
6. 85. 

Aber der practiſche Arzt muß nebſt der Erkenntniß 
des Weſens und der Form einer Krankheitsart über— 
haupt noch jedes Mahl, wenn ihm die nähmliche Krankheit 
vorkömmt, ſich die Erkenntniß der Größe, der Modi: 
fication, des Zeitraumes, der Einfachheit, Zu: 
ſammenſetzung oder Verwickelung derſelben zu ver— 
ſchaffen ſuchen. Daher iſt es nöthig, von den Mitteln und 
der Art und Weiſe, ſie anzuwenden, um zur Erkenntniß ei— 
nes jeden dieſer Gegenſtände zu gelangen, einzeln zu fprechen. 


) Von der Erkenntniß des Weſens einer 
Krankheit. 


F. 86. 

Unter dem Weſen oder der Natur einer Krank— 
heit verſteht man die dieſer eigene Beſchaffenheit der Ab— 
weichungen ſowohl der Lebenskraft als der organiſchen Ma— 
terie vom gefunden Zuſtande. 

Anmerkung. Der practiſche Arzt beſcheidet ſich, die Na— 
tur der befondern Krankheiten in dieſem Sinne als den 
höchſten Gegenſtand feines Forſchens und feiner erreichba— 
ren Erkenntniß zu betrachten, und ſieht der Aufdeckung des 
inneren Grundes der Gegenwart einer je 
den Krankheit (ihrer Natur im formalen Sinne) 
durch die Bemühungen der Noſologen entgegen. 

$. 87. 

Auf die Erlangung der Einſicht in die Natur einer vor— 
kommenden Krankheit hat der Arzt alle Mühe und allen 
Scharfſinn zu verwenden, weil dieſe Einſicht allein einen 
durchaus haltbaren Grund des Heilplanes abgibt. 
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|. 88. 

In dieſer Hinſicht muß er bey einer jeden Krankheit trach— 
ten zur Erkenntniß zu gelangen: ob die vorhandene Krank— 
heit vorzüglich in einer Abweichung der Kräfte 
im ganzen Organismus, oder in einzelnen Syſtemen, in ber 
ſondern Organen, oder in einzelnen Syſtem-Theilen die— 
ſer Organe, — oder vorzüglich in einer Abweichung 
der organiſchen Materie (der Säfte und Gebilde) 
vom geſunden Zuſtande und von der normalen Beſchaffen— 
heit beſtehe? im erſten Falle ſodann: ob vorzüglich die 
Kräfte des Körpers oder des Geiſtes ſich in einem krankhaf— 
ten Zuſtande befinden, und worin dieſer Zuſtand beſtehe? 
ob nähmlich die Kräfte vermehrt oder angeſtrengt, oder ver— 
mindert, oder erſchöpft, oder unterdrückt ſeyen; ob in ver— 
ſchiedenen Syſtemen und Organen nicht verſchiedene, oder 
gar entgegen geſetzte Zuſtände der Kräfte Statt finden; ob 
die Reitzbarkeit, Empfindlichkeit, das Aneignungs- und Bil- 
dungsvermögen dabey gehörig beſchaffen geblieben, oder 
erhöhet, oder herabgeſtimmt, und welche Veränderungen 
gleichzeitig in der organiſchen Materie zugegen ſeyen? — 
im Falle einer vorzüglichen Abweichung der 
organiſchen Materie: ob dieſelbe mehr die Miſchung 
der Säfte, oder die Form der Organe betreffe; worin dort 
der Fehler der Miſchung, hier die Veränderung der Form 
und aller von jener und von dieſer abhängenden Eigenſchaf— 
sen beſtehe, und welcher Kräftezuſtaud damit verbunden ſey! 

§. 89. | 

Zur Erkenntniß diefer Abweichungen vom normalen Zu- 
ftande leiten die vier Hauptgegenſtände des Kranfen-Era- 
mens, wenn ſie genau und vollſtändig erhoben ſind, und 
gehörig benutzt, d. h. richtig beurtheilt werden. 
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$. 90. 

Der Weg, durch die gehörige Benutzung der mehr er— 
wähnten vier Behelfe zur Erkenntniß der Natur einer Krank— 
heit zu gelangen, iſt zweyfach: man faſſet nähmlich ent— 
weder alle Zufälle und Zeichen derſelben genau und voll— 
ſtändig auf, und beurtheilet ſie nach ihrer Beſchaffenheit, 
Größe, Ausdehnung, Anzahl und Verbindung ſo genau als 
möglich, um ſowohl an ihnen die Form der Krankheit zu er— 
kennen, als von ihnen auf die Natur derſelben zu ſchließen; 
— o der man erhebt die ganze Beſchaffenheit des kranken 
Individuums, und vergleichet ſie mit den Eigenſchaften und 
der Wirkungsweiſe der Gelegenheitsurſache, um die Ent— 
ſtehungsart der Krankheit einzuſehen, und dadurch zur Er— 
kenntniß ihrer Natur vorzudringen. Das erſte Verfahren 
nennt man das auseinanderſetzende, entwickeln— 
de; die analytiſche Methode; — das zweyte das 
zuſammenſetzende, verbindende; die ſynthe— 
tiſche Methode. 

§. 91. 

Eine jede dieſer beyden Methoden allein befolgt, iſt un— 
zulänglich, und ſichert keinesweges vor Irrungen. Denn 
obgleich bey der erſten nicht leicht ein Fehlgriff geſchehen 
kann, wenn alle, und beſonders die weſentlichen Aeußerun— 
gen der Krankheit genau aufgefaßt und richtig geſchätzt wer— 
den: ſo gibt es doch Fälle genug, in welchen es nicht mög— 
lich iſt, alle jene Aeußerungen wahrzunehmen; andere, in 
welchen dieſe von den Kranken weggeläugnet, verheimlicht 
oder nicht der Wahrheit gemäß angegeben werden; und noch 
andere, in welchen höchſt ähnliche Erſcheinungen doch ver— 
ſchiedenen Krankheiten, und verſchiedene Erſcheinungen der 
nähmlichen Krankheit zukommen. Was die zweyte Methode 
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anbelangt, fo iſt von ihrem ſehr beſchränkten Werthe bereits 
oben F. 50 geſprochen worden. Insbeſondere iſt noch bey— 
zufügen, daß nicht ſelten die Krankheiten anderer Natur 
ſind, als welche die Diſpoſition und die Gelegenheitsurſache 
vermuthen ließen; daß allgemeine Schädlichkeiten gar oft 
nur örtliche, örtliche Schädlichkeiten hingegen allgemeine 
Krankheiten veranlaſſen; daß mechaniſch wirkende Urſachen 
nicht immer Krankheiten mit vorzugsweiſer Veränderung des 
organiſchen Zuſammenhanges u. ſ. w. erzeugen; daß Krank— 
heiten in ihrem Verlaufe bald früher, bald ſpäter durch Ne— 
beneinwirkungen eine Umänderung erleiden, und eine andere 
Natur und Form annehmen, als welche die erſte Gelegen— 
heitsurſache bewirkt hatte, u. ſ. w. 

|. 92. 

Nur beyde Methoden ſo vereiniget, daß 
eine die andere unterſtützt, und die eine zur 
Prüfung derjenigen Erkenntniß, welche die 
andere gewähret, dienet, ſind geeignet, am 
gewiſſeſten zur Diagnoſe zu leiten. Am beſten 
gehet man demnach vor, wenn man vorerſt die genau und 
vollſtändig erhobenen vorhergegangenen, und die gegenwär— 
tigen Krankheitszufälle und Zeichen, einzeln und in ihrem 
Zuſammenhange erwäget, von ihrem Inbegriffe und ihrer 
Beſchaffenheit die Form der vorhandenen Krankheitsart vor— 
läufig auffaſſet, und auf ihre Natur vorläufig ſchließet; — 
ſodann aber noch die ganze Beſchaffenheit des kranken In— 
dividuums, die Eigenſchaften und die Wirkungsweiſe der 
Gelegenheitsurſache in Erwägung nimmt, und darauf ach— 
tet, ob das, was dieſe Urſache, in Verbindung mit der indi— 
viduellen Diſpoſition, andeutet, und was aus der Betrach— 
tung der im Laufe der Krankheit etwa ſchon nützlich oder 
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ſchädlich befundenen Dinge und Umftände hervorgeht, jene 
nur vorläufig gemachte Beſtimmung, und den vorläufigen 
Schluß beſtätiget, oder abändert, oder gänzlich umſtoßt. 
Anmerkung. Der umgekehrte Vorgang, zuerſt nähmlich 
die Diſpoſition des Kranken mit der Gelegenheitsurſache, 
und dann die Zufälle der Krankheit in Betrachtung zu zie— 
hen, und ſo von den Urſachen zu den Wirkungen überzu— 
gehen, iſt allerdings mehr wiſſenſchaftlich, aber in der 
Ausübung, beſonders für Anfänger, gewiß ſchwieriger und 
weniger ſicher, als der hier angegebene, welcher im Allge— 
meinen, alſo in den meiſten Fällen, vorzuziehen 
iſt, und welchen ich auch die meiſten rationellen Practiker 
befolgen ſehe. Dabey laugne ich keinesweges, daß es Fälle 
gibt, z. B. bey Verletzungen, bey Vergiftungen, öfters 
bey Krankheiten von Anſteckung, in welchen die ſyntheti— 
ſche Methode der Beurtheilung ſchneller zum Ziele führet. 
Man hüthe ſich jedoch, dieſer Methode zu viel anzuhän— 
gen: ſie führet nur zu leicht und unbemerkt auf den un— 
fruchtbaren Abweg der Conſtructionen der Krankheiten. 


$. 03. 

Obgleich die Symptome einer Krankheit, aus den oben 
($. 91) angeführten Gründen, für ſich allein nie als eine 
ganz verläßliche Quelle der Erkenntniß der Natur dieſer 
Krankheit betrachtet werden dürfen: ſo können ſie doch bey 
gehöriger Benutzung ein höchſt wichtiges Hülfsmittel, ſelbe 
zu erreichen, abgeben, ſo wie ſie immer ein unerlaͤßliches 
Erforderniß dazu ausmachen. Denn die Natur der Dinge 
drückt ſich überhaupt durch gewiſſe Eigenſchaften und Er— 
ſcheinungen aus, durch deren Auffaſſung, Verbindung und 
Vergleichung wir die einzelnen Dinge kennen und von an— 
deren unterſcheiden lernen. So verhält es ſich auch mit den 
Krankheiten. Jede Krankheit eigener Art iſt mit beſondern 
Zufällen verbunden, deren Wahrnehmung, vollſtändige Ueber— 
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fiht, und genaue Vergleichung mit den Zufällen anderer 
Krankheitsarten uns in den Stand ſetzet, dieſelbe nicht nur 
überall, wo ſie vorkömmt, zu erkennen, ſondern auch von 
ähnlichen zu unterſcheiden. Dergleichen eigene Zufälle, da 
ſie von der Krankheit unzertrennlich, wirkliche Theile derſel— 
ben ſind, laſſen auch auf das Daſeyn derſelben mit Gewiß— 
heit ſchließen; weßwegen fie char akteriſtiſche oder pa— 
thognomoniſche Zeichen genannt werden, 
$. 04. 

Wenige Krankheitsarten ſind durch ein einziges Symptom, 
die meiſten nur durch den Inbegriff mehrerer Smptome kenn— 
bar. Aber nicht die gegenwärtigen Zufälle allein 
ſind zu benutzen, ſondern, da eine jede Krankheit, wenn 
keine zufällige Störungen eintreten, einen beſtimmten Ver— 
lauf machet, fo find auch die früheren, in Hinſicht ih: 
rer Heftigkeit, Dauer, Aufeinanderfolge, Abwechslung, 
für die Erlangung der Erkenntniß der Natur einer Krank— 
heit von großer Wichtigkeit. Anders verläuft eine acute, 
anders eine chroniſche Krankheit; anders eine fieberhafte als 
eine fieberloſe; anders ein entzündliches als ein Faulfieber; 
anders die Scrophelſucht als der Scorbut, u. ſ. w. 

$. 99. 

Damit aber die Benutzung der Krankheitszufälle den Bey: 
trag zur Diagnoſe, welchen ſie geben kann, wirklich liefere, 
ſind nachſtehende Regeln zu befolgen: 

a) Man ſpüre der Quelle der krankhaften Erſcheinungen 
nach, um vor allem gewiß zu ſeyn, ob ſelbe Aeußerungen 
der gegenwärtigen Krankheit, oder Wirkungen verſchiedener 
Nebeneinflüſſe, z. B. Gemüthsbewegungen und Leidenſchaf— 
ten, der Beſchäftigung, Gewohnheiten, Speiſen, Getränke, 
Arzneymittel, u. dgl. auf den ſchon erkrankten Menſchen find, 


b) Man forfche der Verbindung der Symptome mit der 
Krankheit nach, um wefentliche von unweſentlichen, idiopa— 
thiſche von ſympathiſchen gehörig unterſcheiden zu können. 

c) Man betrachte kein Symptom bloß für ſich allein, 
ſondern immer zugleich in Verbindung mit den übrigen, um 
ſein Verhältniß zu dieſen und zu der ganzen Krankheit rich— 
tig einzuſehen, und ſeinen Werth weder zu hoch, noch zu 
gering anzuſchlagen. 

d) Man halte ſich bey der Zuſammenſtellung einzelner 
Symptome, und bey der Vergleichung ganzer Gruppen der— 
ſelben beſonders an die Syſteme und Organe, wie ſie in 
vorzüglicher Wechſelwirkung (Sympathie) zu einander ſtehen. 

e) Man vergleiche den Inbegriff, den vorzüglichen Sitz, 
den Grad der Heftigkeit, die Ausbreitung und die Art der 
Symptome ſowohl mit der Beſchaffenheit, Wirkungsweiſe 
und Richtung der Gelegenheitsurſache, als mit der Eigen— 
thümlichkeit des kranken Individuums, um ſich gegen Sr: 
rungen in der Diagnoſe nach Möglichkeit zu ſichern. 

1) Man ſuche bey Complicationen die Zufälle, welche 
einer jeden Krankheit angehören, ſo viel möglich zu ſondern. 
$. 96. 

Die bloße Betrachtung der Eigenthümlich— 
keit eines Kranken, welche vom Geſchlechte, Alter, 
Temperamente u. ſ. f. herrühret, kann nie einen verläßlichen 
Schluß auf die Natur ſeiner Krankheit, ſondern nur eine 
Vermuthung über dieſelbe begründen, da die Anlage nur 
eine Bedingung zur Erzeugung der Krankheiten iſt, und 
nach Verſchiedenheit der zweyten Bedingung, der Gele— 
genheitsurſache, eine Krankheit erzeugt werden kann, deren 
Natur der Anlage des Individuums ganz und gar nicht ent— 
ſpricht. So kann z. B. ein zarter, ſchwacher, empfindlicher 


* 2 5 * 


Menſch, ein Reconvalescent aus einer ſchweren Fieber— 
krankheit durch heftigen Zorn u. dgl. eine Entzündungskrank— 
heit erleiden, ein Nervenfieberkranker durch übermäßige Ga— 
ben von Campher, Wein u. ſ. w. in ein Entzündungsfieber 
mit Hirn- und Lungenentzündung u. dgl., im Gegentheile 
ein junger, ſtarker, vollblütiger Menſch durch großen und 
plötzlichen Blutverluſt, durch Nahrungsmangel u. dgl. in 
Scorbut, in ein Faulfieber verfallen. 
9. 07. 

Um aus der Berückſichtigung der Individualität den mög— 
lichen Nutzen für die Diagnoſe der Natur einer Krankheit zu 
ziehen, iſt nöthig: 

a) nicht nur die Diſpoſition im Ganzen, ſondern auch in 
den einzelnen Syſtemen und Organen, und beſonders in je— 
nen zu betrachten, auf welche die Gelegenheitsurſache un— 
mittelbar oder mittelbar am ſtärkſten einwirkte; 

b) die Verfaſſung, in welcher ſich das Individuum zur 
Zeit der ſchädlichen Einwirkung befand, ſowohl mit der frü— 
heren als mit der jetzigen genau zuſammen zu halten; und 

c) ſtets die Gelegenheitsurſache zugleich in allſeitige Be: 
trachtung zu nehmen. 

$. 98. 

Eben ſo geſtattet die alleinige Berückſichti— 
gung der Gelegenheitsurſache keinen ſichern Schluß 
auf die Natur einer Krankheit, welche immer, wie geſagt, 
durch die Diſpoſition des Individuums mit beſtimmt wird. 
Hiervon machen nur Fälle eine Ausnahme, in denen eine 
Gelegenheitsurſache einwirkte, welche, der Erfahrung zu 
Folge, in einem jeden wie immer beſchaffenen Menſchen die 
nähmliche Krankheitsform zu erzeugen im Stande iſt, z. B. 
ein erhaltener Schuß, ein Säbelhieb, eine ſiedend heiße Flüſ— 


ſigkeit, eine concentrirte Schwefelſäure u. dgl. — Wird 
aber zugleich die Anlage des Individuums in genaue Erwä— 
gung gezogen, und beſonders dabey auf die im vorigen $. 
angegebene Weiſe verfahren, fo Laßt ſich allerdings die ge— 
meinſchaftliche Wirkung beyder, die Natur der Krankheit, 
oft mit großer Wahrſcheinlichkeit, zuweilen ſogar mit Ge— 
wißheit beſtimmen, wenn nicht etwa die Krankheit ihre ur— 
ſprüngliche Natur im Verlaufe ſchon abgelegt hat. So kann 
z. B. mit Gewißheit geſchloſſen werden, daß einer Waſſer— 
ſucht, welche in einem ehedem ſchon geſchwächten, übel aus: 
ſehenden, bejahrten Menſchen durch Nahrungsmangel, Kum— 
mer und eine feuchte und kalte Wohnung erzeugt wurde, 
allgemeine Schwäche, Mangel an gutem Blute, und zu 
wäſſerige Beſchaffenheit der Säftemaſſe zum Grunde liege; 
— ſo darf mit Grunde auf den entzündlichen Charakter der— 
jenigen fieberhaften Krankheiten geſchloſſen werden, welche 
bey lange anhaltendem, trockenen und ſehr kalten Wetter 
in jungen, gut genährten Individuen vorkommen. 
b. 90. 

Bey der Benutzung der Kenntniß der Gelegenheitsurſa— 
che für die Erkennung der Natur einer Krankheit ſind fol— 
gende Regeln zu beobachten: 

a) Man halte nicht ſogleich das, was von dem Kranken 
oder von Andern als Gelegenheitsurſache beſchuldiget wird, 
für dieſe wirklich, weil Unkenntniß, Vorurtheil, böfer Wille 
einen leichtgläubigen und oberflächlich unterſuchenden Arzt 
leicht irre leiten können. 5 

b) Man trachte zur Kenntniß der Verfaſſung, in welcher 
ſich der Menſch zur Zeit der fehadlichen Einwirkung befand, 
zu gelangen; denn zu Folge alltäglicher Beobachtungen ſind 
Dinge, welche bey den meiſten Menſchen die Geſundheit 


ftören würden, einzelnen an ihre Einwirkung gewöhnten viel 
weniger oder gar nicht nachtheilig, und werden die nähmli— 
chen Einflüſſe, welche einem Menſchen unter gewiſſen Um— 
ſtänden ſchadeten, demſelben ein anderes Mahl unter ande— 
ren Verhältniſſen nützlich, heilſam. 

c) Man forſche genau nach der ganzen Beſchaffenheit, 
nach der Art und Weiſe, Richtung, Ausdehnung, Zeit, 
Dauer, Wiederhohlung der Einwirkung der Gelegenheits— 
urſache. Kann man ſich von ihrer Beſchaffenheit durch Au— 
genſchein, Befühlen u. ſ. w. ſelbſt überzeugen, fo ſoll es in 
Fällen, in denen dieſe perſönliche Ueberzeugung zu irgend 
einer Aufklärung dienlich oder nöthig iſt, nie vernachläſſt— 
get werden. 

d) Sind mehrere Dinge oder Umſtände als Gelegenheits— 
urſachen im Verdachte oder als ſolche anerkannt: ſo unter— 
ſuche man, ob ſelbe gleichzeitig oder nach einander, und in 
welcher Aufeinanderfolge, und nach welchen Zwiſchenzeiten 
Statt hatten. In beyden Fällen trachte man, den Antheil 
einer jeden einzelnen an der Erzeugung der Krankheit aus— 
zumitteln. Man vergleiche zu dieſem Zwecke zuerſt dieſelben 
in Hinſicht der Aehnlichkeit oder Verſchiedenheit ihrer Wir— 
kungsart, und der Staͤrke und Dauer ihrer Einwirkung ſehr 
genau unter einander, ſodann die vorhandenen weſentlichen 
Krankheitszufälle mit den krankhaften Wirkungen, welche 
jene ſonſt einzeln hervor zu bringen pflegen. 

e) Man vergleiche die anerkannte Gelegenheitsurſache 
mit den früheren und jetzigen Krankheitszufällen, um die 
auf dieſe letzteren geſtützte Diagnoſe zu prüfen. Zu dieſem 
Ende halte man die Eigenſchaften, die Wirkungsweiſe, 
Stärke, Richtung, Zeit, Dauer, Wiederhohlung, und den 
Ort der Einwirkung der Gelegenheitsurſache mit der Art, 
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Anzahl, Heftigkeit und Ausdehnung der Symptome, mit 
dem Hauptſitze, der Entſtehungsweiſe, dem Verlaufe und 
der Dauer der Krankheit ſcharfſinnig zuſammen. 

§. 100. 

Die alleinige Berückſichtigung der in einer 
Krankheit bereits erfolgten Beſſerung oder 
Verſchlimmerung, und deſſen, was genutzt 
oder geſchadet hat, trägt bey Befolgung der im er— 
ſten Hauptſtücke 9. 78 — 80 angedeuteten Vorſicht zur Dia- 
gnoſe ſo viel bey, als die gleichzeitige Betrachtung des Ver— 
laufes und der Umänderung einer Krankheit mit ihrer Ge— 
legenheitsurſache überhaupt beyzutragen vermögen. Sie iſt 
demnach immer eine nicht unwichtige Stütze der Diagnoſe, 
und zuweilen der einzige oder doch der wichtigſte Behelf zu 
derſelben, wie aus dem §. 76 Geſagten erhellet. So dienet 
z. B. der Nachtheil der Anwendung von Schwefel, Schwe— 
felbädern in einem dem Rheumatismus ähnelnden Uebel, zu— 
ſammen gehalten mit dem auffallenden Nutzen, welchen da— 
gegen Mercurial-Mittel verſchafften, zur Erkennung der ſy— 
philitiſchen Natur dieſer Krankheit. So unternahmen und 
unternehmen noch ſelbſt große Aerzte in manchen zweifelhaf— 
ten, dunkeln Krankheitsverhältniſſen kleine Aderlaͤſſe, um 
durch ihren Erfolg zur genauen Diagnoſe geführt zu werden. 


2) Von der Erkenntniß der Form einer 
Krankheit. 


F. 101. 

Unter der Form einer Krankheit verſteht man den 
Inbegriff, die Summe ihrer Aeußerungen oder Symptome. 
§. 102. 

Dieſe Symptome ſind theils weſentliche, theils un— 
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weſentliche. Der Inbegriff jener, wie ſie bald nur in 
einem Zeitraume, bald vom Anfange bis zum Ende der 
Krankheit vorkommen, macht die weſentliche Form der— 
ſelben aus. 

d. 103. 

So aäußerſt mannigfaltig und bis ins Unüberſehbare 
wechſelnd die Formen der Krankheiten überhaupt ſind, ſo 
ſind doch ihre weſentlichen Verſchiedenheiten nicht ſehr zahl— 
reich. 

\. 104. 

Die wefentliche Form einer Krankheit macht einen vor: 
züglichen Gegenſtand der nöthigen Erkenntniß des Arztes aus, 
indem fie, wie aus F. 93 erhellet, einer der allerwichtigſten 
Behelfe, iſt, zur Einſicht in die Natur einer Krankheit vor— 
zudringen. Aber auch die ganze nicht weſentliche Form der— 
ſelben muß in jedem einzelnen Falle beachtet werden, weil 
fie dazu beyträgt, die Krankheit in Hinſicht ihres Grades, 
ihrer Ausdehnung, kurz in ihrer ganzen für den practiſchen 
Arzt wichtigen Beſonderheit kennen zu lernen, und weil die 
Krankheitsarten und Abarten (species et varietates mor- 
borum) in den beſten noſologiſchen und therapeutiſchen Wer— 
ken nach ihren Formen geordnet und benannt vorkommen. 

§. 105. 

Die Erkenntniß der Form einer Krankheit beruhet haupt— 
ſächlich: a) auf einer genauen und vollſtändigen Auffaſſung, 
Verbindung und Beurtheilung aller vorausgegangenen Zu— 
fälle und Zeichen derſelben; b) auf einer genauen und rich— 
tigen Vergleichung ihrer weſentlichen Zufälle und Zeichen 
mit den Schilderungen der beſonderen Krankheitsarten, wel— 
che die noſologiſchen Syſteme und die ſpecielle Pathologie 
liefern. N 


K 20 su 


6. 106. 

Um die Form einer Krankheit, und durch fie die Krank— 
heitsart ſelbſt zu erkennen, verfährt man auf folgende Weiſe: 
Man faſſet die Symptome vollſtändig auf, ſowohl wie fie 
von dem Anfange des Erkrankens bis auf den gegenwärti— 
gen Zeitpunct beſtanden, wechſelten, auf einander folgten, 
der Anzahl und Heftigkeit nach ab- und zunahmen, als wie 
ſie von einem Organe oder Syſteme aus ſich weiter verbrei— 
teten, oder vom ganzen Organismus, oder von einem der 
Haupt-Syſteme ſich auf einzelne Theile beſchränkten, ſtel— 
let ſie mit vorzüglicher Hinſicht auf die Sympathien der 
Theile, an welchen ſie wahrgenommen werden, zuſammen, 
und gehet nun von der Betrachtung und Vergleichung all— 
gemeiner Zufälle und Zeichen zu beſondern über, d. h. von 
ſolchen, die viele Krankheiten mit einander gemein haben, 
zu jenen, die nur wenigen oder nur einer einzigen eigen 
ſind, — von denen, welche die Claſſe der Krankheiten be— 
zeichnen, zu jenen, welche die Ordnung, Gattung, und end— 
lich die Art kennbar machen. 

$. 107. 

Bey der Kenntniß der Form einer Krankheit iſt der Arzt 
der Mühe, ſich die Kenntniß ihrer Natur zu verſchaffen, 
durchaus nicht überhoben, weil ſelbſt in den beſſeren noſo— 
logiſchen und therapeutiſchen Werken die Krankheiten bey 
weitem noch nicht durchgängig nach weſentlichen Unterſchie— 
den ihrer Formen aufgeſtellt, eingetheilt, geordnet, benannt 
und beſchrieben ſind, daher eine und dieſelbe dort aufge— 
ſtellte Krankheitsart, z. B. das Erbrechen, der Huſten und 
ſ. w. nicht immer derſelben Natur iſt, folglich nicht immer 
nach der nähmlichen Methode behandelt werden kann. 
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3) Von der Erkenntniß der Größe einer 
Krankheit. 
§. 108. 

Unter der Größe einer Krankheit iſt ſowohl der 
Grad ihrer Heftigkeit und Wichtigkeit, als ihre Ausdehnung 
zu verſtehen. Jene nennt man ihre intenſive, dieſe ihre 
extenſive Größe. Nicht immer ſtehen beyde in gleichem 
Verhältniſſe zu einander. 

§. 109. 

In der erſten Hinſicht iſt bey einer jeden Krankheit zur 
Erkenntniß zu bringen: ob dieſelbe leicht, ſchwer, be— 
denklich, oder gefährlich, — in der zweyten Hinſicht: 
ob ſie allgemein oder örtlich ſey? 

Leicht iſt eine Krankheit, wenn ſie eben ſo gelind als 
gefahrlos iſt; ſchwer, wenn fie mit ſehr großen, oder ſehr 
läſtigen, oder mit beyderley Zufällen verläuft; bedenk— 
lich, wenn die Gefahr andeutenden Zufälle jenen, welche 
Geneſung oder doch Erhaltung des Lebens erwarten laſſen, 
ziemlich gleich ſind; gefährlich, wenn weniger Grund vor— 
handen iſt, die Erhaltung des Lebens zu hoffen, als deſſen 
Verluſt zu fürchten; — allgemein, wenn die Krankheit. 
ſich über den ganzen Organismus erſtrecket; örtlich, wenn 
ſie ſich ihrem Weſen nach auf einzelne Organe oder Aha 
ſtellen beſchränkt. 

§. 110. 

Es läßt ſich jedoch nur von wenigen Krankheitsarten be: 
haupten, daß ſie immer und unter allen Verhältniſſen leicht, 
ſchwer, bedenklich oder gefährlich ſeyen; vielmehr wird ſehr 
oft eine und die nähmliche Krankheit bey dem einen Kranken, 
in dieſem Organe, von einer gewiſſen Urſache erzeugt, als 

ein leichtes, bey dem zweyten Kranken, in einem anderen 
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Organe, und von einer anderen Urſache erzeugt, als ein 
ſchweres oder bedenkliches u. ſ. w. Uebel angetroffen. Dar— 
um werden, um die Größe einer Krankheit rich— 
tig zu erkennen, erfordert: 

a) Kenntniß der Natur der Krankheit und genaue Be— 
rückſichtigung der Anzahl, des Grades der Heftigkeit, der 
Ausdehnung, der Dauer und Aufeinanderfolge ihrer Sym— 
ptome; b) genaue Berückſichtigung der Eigenthümlichkeit des 
Kranken; und o) des von der Krankheit vorzüglich befalle— 
nen Syſtemes oder Organes, d. i. des Sitzes derſelben in 
Hiuſicht feines Einfluſſes auf den ganzen Organismus, auf 
das Leben und Befinden des kranken Menſchen, — folglich 
eben ſo genaue anatomiſche und phyſiologiſche Kenntniſſe, 
als feſte pathologiſche Grundſätze und reine Erfahrung; und 
d) Betrachtung der Gelegenheitsurfache. 

§. 111. 

a) Die Diagnoſe der Krankheit überhaupt, und beſon— 
ders eine vollſtändige Ueberſicht und richtige Schätzung ih— 
rer Symptome, iſt zur Beurtheilung ihrer Große nöthig, 
weil nicht nur jede beſondere Art von Krankheit, fondern 
auch die verſchiedene Heftigkeit, Ausdehnung, der Sitz 
und Zeitraum, die Selbſtſtändigkeit oder Abhängigkeit, 
die Einfachheit, Zuſammenſetzung oder Verwickelung der 
nähmlichen Krankheit ein anderes Verhältniß zum Leben 
und Befinden des Kranken mit ſich führen. So iſt z. B. 
die Lungenentzündung auch bey einem mäßigen Grade der 
Heftigkeit ihrer Zufälle eine ſchwere, bey einem höheren 
Grade immer eine gefährliche Krankheit; minder gefahrlich 
die Entzündung einer, als die beyder Lungen, welche mei— 
ſteus tödtlich wird. — So ift die Entzündung der Ohrmu— 
ſchel gewöhnlich ein leichtes, die des inneren Gehörorganes 
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ein ſchweres, und zuweilen gefaͤhrliches, die Entzündung 
des Hirns, des Herzens, Magens, Darm-Canales, im— 
mer ein gefährliches Uebel. — Der größte Theil der Krank— 
heiten iſt in der Entwickelung minder bedeutend, als in der 
Zunahme und auf dem höchſten Standpuncte; jedoch ſind 
manche im Anfange ſtürmiſch und gefahrvoll, und werden 
oft im weiteren Verlaufe gelind und gefahrlos, wie z. B. 
manche gaſtriſche Fieber, manche Wechſelfieber, die Pocken— 
krankheit zuweilen. — Zwey oder mehrere Krankheiten der— 
ſelben Art, von welcher Natur und Heftigkeit fie ſeyn mo- 
gen, erhöhen immer, Krankheiten verſchiedener Art, mei— 
ſtens den Grad des Krankſeyns. 
Hen 5 

p) Die ganze eigenthümliche Beſchaffenheit des kran— 
ken Individuums hat einen ſo beträchtlichen Einfluß auf die 
Größe der Krankheiten, daß durch ſie ein und dasſelbe Uebel 
hier leicht, dort ſchwer, hier bedenklich, dort gefährlich, 
oder auch im Gegenfatze ſogar heilſam wird. Ein Naſen— 
bluten z. B. wird bey übrigens gleichem Blutverluſte in ei— 
nem vollblütigen, oder an einer Entzündungskrankheit lei— 
denden Menſchen wohlthätig; in einem zweyten, welcher 
ſeit langer Zeit cachectifch war, und nun vom Faulfieber be- 
trächtlichen Grades befallen iſt, gefährlich, oder gar tödt— 
lich; in einem dritten, welcher geſund, gut genährt und 
jung iſt, unbedeutend, u. ſ. f. 

. 

c) Eben ſolche Unterſchiede in der Wichtigkeit einer Krank⸗ 
heit veranlaßt die Eigenheit des von derſelben vorzüglich be— 
fallenen Syſtemes oder Organes. So iſt z. B. eine gleich 
große Blutung in einem zuvor geſunden Menſchen als Na— 
ſenbluten von keinen erheblichen, aber als Bluthuſten, Blut— 
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erbrechen, Blutharnen, vonfchweren Zufällen begleitet, und 
wird als Ergießung in die Schädelhöhle, in den Rückgraths— 
Canal u. ſ. w., tödtlich. 

Ueber dieß werden an ſich große Krankheiten für das Le— 
ben des Ganzen nicht bedenklich, wenn das Syſtem oder Or— 
gan ihres hauptfächlichen Sitzes von geringerer Würde im 
Organismus iſt; und umgekehrt werden an ſich kleine Krank— 
heiten wichtig, wenn ſie edle Theile vorzüglich treffen. Be— 
lege zu dem erſten Satze ſind: einfache Knochenbrüche an den 
Gliedmaßen, Gelenkeſteifigkeit, Entzündung verſchiedener 
Stellen des Hautorganes, einzelner Muskeln u. dgl. Be— 
lege zu dem umgekehrten Satze liefern an ſich kleine Verhär— 
tungen und Verknöcherungen in den Klappen des Herzens, 
in der Speiſeröhre, an dem Pförtner des Magens, an dem 
Harnblaſenhalſe; Verengerungen der Stimmritze, der Luft— 
röhre, des Darm-Canales; Erweiterungen der einen oder 
andern Herzkammer (anevrismata), einzelner Stellen an 
großen Arterien-Stämmen u. ſ. w. 

§. 114. 

d) Die Kenntniß der Gelegenheitsurſache, ihrer Wir— 
kungsart und ihrer gewöhnlichen Wirkungen macht, daß 
nicht ſelten eine mit unbeträchtlichen Symptomen verbun— 
dene Krankheit dennoch für höchſt wichtig, und im Gegen: 
theile eine furchtbar ausſehende für minder bedeutend, und 
daß dieſelbe Krankheit hier für leicht, dort für ſchwer, be— 
denklich u. ſ.f. gehalten und erklärt werden muß. Als Bey: 
ſpiele zu dem erſten Satze dienen: die Bißwunde von einem 
tollen Hunde, von einer Schlange; ein primäres, ſo wie 
auch ein ſeeundäres ſyphilitiſches Geſchwür; — zu dem zwey— 
ten: ein mit großer Hitze, heftigem Kopfſchmerze, mit Ko— 
lik, Erbrechen, Durchfall anfangendes Fieber von einem 
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Diätfehler; allgemeine Convulſionen in einem hyſteriſchen 
und gallſüchtigen Frauenzimmer von einem Verdruſſe; — 
zu dem dritten: Erbrechen bloß von gaſtriſchen Unreinigkei— 
ten, oder von genommenen Giften, oder als Symptom ei— 
ner Entzündung des Magens, der Gedärme u. ſ. f. 

§. 115. 

Die Gränzen einer Krankheit ſind bisher größten Theils 
ſehr ſchwankend beſtimmt worden, und ſind wirklich oft kaum 
mit Verläſſigkeit anzugeben. Der oben angeführte Unter— 
ſchied zwiſchen örtlichen und allgemeinen Krankheiten betrifft 
nicht das Krankſeyn überhaupt, ſondern Krankheitsformen. 
Oertliche und allgemeine Krankheitsformen 
ſind ſonach allerdings an der Beſchränkung oder Ausbrei— 
tung ihrer weſentlichen Symptome erkennbar. 


4) Von der Erkenntniß der Modification 
einer Krankheit. 


§. 116. 

Modification einer Krankheit heißt die Abänderung der 

ihr als Krankheitsart weſentlich zukommenden Form. 
§. 117. 

Sie bezieht ſich insbeſondere auf eine Vergrößerung oder 
Verkleinerung der weſentlichen, — auf eine Vergrößerung, 
Verkleinerung, Veränderung der Beſchaffenheit, der Ver— 
breitung, Anzahl, Aufeinanderfolge, des Wechſels der un— 
weſentlichen Zufälle einer Krankheitsart, iſt folglich nie 
eine Abänderung ihrer Natur, ſondern nur ihrer Form, und 
hiermit ihrer Heftigkeit, Verlaufsweiſe und Bedeutenheit, 
oder ihrer Ausdehnung im Organismus, oder beyder zur 
gleich. Sie hat ihren Grund theils in der Eigenthümlichkeit 
des Kranken überhaupt und ſeines vorzüglich leidenden Sy⸗ 
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ſtemes oder Organes, theils in der Beſchaffenheit der Ge— 
legenheitsurſache und mancher Nebeneinflüſſe. Zu einem Bey— 
ſpiele anſtatt vieler mag die Entzündung dienen. Dieſe iſt 
ihrem Weſen nach immer dieſelbe Krankheit, erſcheint 
aber anders (iſt modificirt) in dem Auge eines robuſten, voll— 
ſäftigen, als in jenem eines entkräfteten, cachectifchen Men— 
ſchen, — anders von einer mechaniſchen Verletzung als von 
einer Verbrennung oder Aetzung, — anders vom Tempera— 
turwechſel, als von der Luſtſeuche, Serophelſucht u. ſ. w. 
verurſacht, — anders in der Bindehaut des Auges als in der 
Iris, und wieder anders im Kehlkopfe, in der Lunge, dem 
Bruſtfelle, Bauchfelle, in ſehnichten Ausbreitungen, in 
Muskeln, Drüſen, Gelenkebändern u. ſ. f. 
§. 118. 

Dieſe Modification jedes Mahl zu erkennen, iſt für den 
practiſchen Arzt von höchſter Wichtigkeit, denn ein jeder 
ihm vorkommende Fall der nähmlichen Art 
Krankheit hat etwas Eigenes, iſt nähmlich weder 
den früher ſchon oder gleichzeitig beobachteten Fällen, noch 
der genaueſten und vollſtändigſten, in irgend einem Hand— 
buche der ſpeciellen Pathologie gegebenen Schilderung der— 
ſelben Krankheitsart durchaus gleich, ſondern weicht bald 
in der einen, bald in der andern Hinſicht mehr oder weni— 
ger, bedeutender oder minder bedeutend von dieſer und von 
jenen ab. Daß hiernach ſowohl die Vorherſagung, als die 

Ausführungsart der, obſchon im Weſentlichen gleich blei— 
benden, Heilanzeige angemeſſen abgeändert werden müſſe, 
iſt klar, und wird ſpäter noch näher gezeigt werden. 

|. 119. 

Man gelanget zur Erkenntniß der vorhandenen Modifi— 
cation einer Krankheitsart auf denſelben Wegen und durch 
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dieſelben Mittel, welche zur Erkennung ihrer Form und ih— 
rer Größe führen; daher gilt das von dieſen zuvor Geſagte 
auch von jener, und kann leicht auf fie (die Modification) 
angewendet werden. 


5) Von der Erkeuntniß des Zeitraumes einer 
Krankheit. 


Eine jede Krankheit durchläuft, wenn nicht zufällige Stö— 
rungen ihren Gang verrücken, hemmen, unterbrechen, von 
ihrer Erzeugung bis zu ihrem Aufhören eine Reihe von man— 
nigfaltigen, oft ſehr auffallenden Veränderungen, nach de— 
ren Dauer man in ihr gewiſſe Zeiträume oder Stadien 
(Stadia) unterſcheidet. Man nimmt im Allgemeinen folgende 
ſieben an: 1) den Zeitraum der Erzeugung der Krank— 
heit (stadium genesis aut generationis morbi); 2) den 
Zeitraum des Eintrittes (st. introitus); 3) der Ent 
wickelung und Ausbildung zu einer beſtimm— 
ten Form (st, formationis); 4) des Steigens o der 
der Zunahme (st. incrementi); 5) der Höhe oder 
des Stillſtandes (st. acmes s. status); 6) der Ab» 
nahme (st. decrementi); und 7) des Endes oder der 
Entſcheidung (st. terminationis s. crisis). — Der ſonſt 
noch beygefügte Zeitraum der Wiedergeneſung (st. re- 
convalescentiae) gehört nicht mehr der Krankheit an, ſon— 
dern iſt der Zeitraum des Ueberganges von dem Ende der— 
ſelben zur Geſundheit, 

Anmerkung. Hieraus darf jedoch nicht gefolgert werden, 
daß eine jede vorkommende Krankheit alle genannten Sta— 
dien durchlaufen müſſe. Tägliche Beobachtungen lehren viel— 
mehr, daß das erſte Stadium oft mit dem zweyten und 


dritten in eins zuſammenfalle, z. B. bey einer Verwun— 

dung; — das erſte ſogar mit dem ſiebenten, wie z. B. bey 

einer ſchnell tödtlichen Schußverletzung, bey einem durch 

Schrecken, Zorn erzeugten plötzlich tödtenden Schlagfluſſe; 

— daß oft das dritte oder vierte Stadium unmittelbar in 

das ſechste, oder gleich in das ſiebente übergehe; — daß 

eine ungünſtige Endigung in jedem Zeitraume erfolgen 
könne; — daß zuweilen der letzte Augenblick der Abnahme 
einer Krankheit an den erſten der vollſtändigen Geſundheit 

(ohne den Zwiſchenzeitraum der Reconvalescenz) unmittel— 

bar angränze, wie bey der Heilung mehrerer, vorzüglich 

chroniſcher Krankheiten. 
§. 121. 

Da die Krankheit, ſie ſey, welche ſie wolle, ſie durch— 
laufe einige, mehrere oder alle dieſe Zeiträume, in jedem 
Zeitpuncte ihres Daſeyns ſich nicht durchaus gleich bleibt, 
ſondern ſich dem Grade, der Ausdehnung, der Beſchaffenheit 
nach bald ſchnell, bald nur allmählich abändert; ſo kann, 
wie leicht zu erweiſen, weder die Vorherſage noch die Be— 
handlungsweiſe durchaus unveränderlich die nähmliche blei— 
ben; woraus die Nothwendigkeit, in jeder Krankheit auf 
ihr Stadium genau zu achten, deutlich hervor gehet. So iſt 
es z. B. klar, daß beym Eintritte einer Krankheit die Vorher— 
ſagung anders, als in der Höhe, und hier anders als wäh— 
rend der Entſcheidung derſelben geſtellt werden müſſe. Eben 
ſo klar iſt es, daß bey der Zu- oder Abnahme z. B. einer 
Entzündung, eines Faulfiebers, eines Durchfalles u. f. f. die 
dagegen angezeigte Heilmethode nachdrücklicher oder ſchwä— 
cher, ausgebreiteter oder beſchränkter anzuwenden ſey u. ſ. w. 

§. 122. 

Hat man die vorhandene Krankheit an und für ſich er— 
kannt, ſo wird, um nun ihren Zeitraum zu erkennen, er— 
fordert, daß man: 


a) die beſtändigen und unbeſtändigen Stadien derſelben, 
ſo wie die Symptome genau kenne, welche ein jedes Sta— 
dium begleiten und bezeichnen; worüber die fpecielle Patho— 
logie Belehrung ertheilet; und daß man 

p) die früheren und gegenwärtigen Zufälle vollſtändig 
auffaſſe, ihre Dauer, und die Abänderungen in Hinſicht ih— 
rer Anzahl, Heftigkeit, Ausdehnung, Aufeinanderfolge und 
ihres Wechſels, alſo den ganzen bisherigen Verlauf der 
Krankheit, ſowohl mit getreuen und genauen Beſchreibun— 
gen, als mit eigenen Beobachtungen derſelben möglichſt ges 
nau vergleiche. 


6) Von der Erkenntniß der Einfachheit, Zu— 
ſammenſetzung und Verwickelung einer 
Krankheit. 


F. 123. 

Einfach nennt man eine Krankheit (morbus simple), 
wenn fie einzeln in einem Individuo angetroffen wird; z u— 
ſammengeſetzt (m. compositus), wenn dieſelbe Krank— 
heitsart doppelt, drey- oder mehrfach in einem Menſchen 
zugegen iſt, z. B. ein Schenkelknochenbruch mit einem Bruche 
des Oberarmbeines; vier, ſechs und mehrere Stich- oder 
Hiebwunden; eine Lungen- und eine Rachenentzündung; 

verwickelt (m. complicatus), wenn zwey oder mehrere 
ſelbſtſtändige, verſchiedene Krankheitsformen, ver: 
ſchiedene Krankheits arten in einem Menſchen bey: 
ſammen vorkommen, z. B. eine Ohrenentzündung und ein 
Leiſtenbruch, u. ſ. w. — Es beſteht demnach die Einfach— 
heit in der Anweſenheit einer einzigen, die Zufammen: 
ſetzung in der Anweſenheit zweyer oder mehrerer Krankhei— 
ten der nähmlichen Art, die Verwickelung (Complication) 
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in der Anweſenheit zweyer oder mehrerer Krankheiten ver: 
ſchiedener Art in einem Organismus. 
§. 124. 

Die Wichtigkeit und Unentbehrlichkeit der Erkennung und 
Unterſcheidung dieſer Verhältniſſe für eine richtige Vorher- 
ſage und gründliche Behandlung iſt einleuchtend, und wird 
gehörigen Ortes noch näher gezeigt werden. 

§. 125. 

Die Erkenntniß ſelbſt aber, ob eine Krankheit einfach oder 
complicirt ſey, iſt beſonders für Anfänger dann nicht leicht, 
wenn mehrere und verſchiedenartige, auffallende Symptome 
an verſchiedenen Organen und in verſchiedenen Gegenden 
des Organismus da find, welche, zufammen genommen, auch 
als beſondere Krankheitsformen vorkommen, z. B. Lungen— 
entzündung, Scharlach, Geſichtsrothlauf u. dergl. mit be— 
trächtlichen gaſtriſchen Zufällen. Sie fordert daher: 

a) Eine genaue Bekanntſchaft mit der einer jeden Krank— 
heitsart eigenen Form, und mit der ſowohl beſtändigen als 
zufälligen Ausdehnung derſelben; 

b) genaue Erhebung des Anfanges und der Dauer der 
verſchiedenen Zufälle, und Vergleichung ihrer Quelle und 
ihrer Beſchaffenheit unter einander; 

c) genaue Erhebung, ob eine einzelne oder mehrere gleich— 
oder verſchiedenartige Gelegenheitsurſachen gleichzeitig oder 
zu verſchiedenen Zeiten, auf die nähmlichen oder auf ver— 
ſchiedene Organe eingewirkt haben, und ſorgfaͤltige Verglei— 
chung der Anzahl und Beſchaffenheit, der Zeit und der Ein— 
wirkungsſtellen dieſer Schädlichkeiten mit der Ausdehnung 
und dem vorzüglichen Sitze, mit der Art und Dauer der 
krankhaften Erſcheinungen. 
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§. 126. 

Die Zuſammenſetzung einer Krankheit wird im Allgemei— 
nen leichter als die Verwickelung, und zwar a) an der Ver— 
doppelung, Verdreyfachung u. ſ. f. der im Weſentlichen glei— 
chen Krankheitsform erkannt; b) an der Gleichheit oder Aehn— 
lichkeit der Natur der mit der gleichförmigen Krankheit behaf— 
teten Organe; c) an der wiederhohlten Einwirkung der nähm— 
lichen, oder mehrerer jedoch ähnlich wirkender Schädlichkei— 
ten auf mehrere Organe oder auf mehrere Stellen desſelben 
Organes. 

. 127% 

Nicht immer gelingt es dem Arzte, gleich beym erſten 
Beſuche ſeines Kranken ſich die bisher aus einander geſetzte 
vollſtändige Diagnoſe zu erwerben; zuweilen muß er ſich da— 
mit begnügen, einzuſehen, worin die gegenwärtige Krank— 
heit nicht beſtehe. Dieß muß ſeinen Eifer in der vollſtändi— 
gen Erhebung, und ſeinen Scharfſinn in der richtigen Beur— 
theilung der erhobenen Behelfe der Diagnoſe nur erhöhen. 

§. 128. 

Da die Krankheiten, wie oben gezeigt wurde, in ihrem 
Laufe theils weſentliche, theils unweſentliche Veränderun— 
gen erleiden, welche immer auf die Vorherſagung und auf 
die Behandlungsweiſe derſelben Einfluß nehmen: ſo wird es 
nöthig, den Verlauf der Krankheit genau zu beobachten, und 
deßhalb bey jedem weiteren Beſuche des nähmlichen Kranken 
alle nun abgehandelten Gegenſtände der Diagnoſe wieder— 
hohlt in Erwägung zu ziehen, um dieſe Diagnoſe ſelbſt be— 
ſtätigen, befeſtigen, abändern oder verwerfen zu können. 
Hierbey iſt beſonders auf den Erfolg der vorgenommenen 
Behandlung ein prüfender und vergleichender Blick zu rich— 
ten. Die Zahl und Zeit der nöthigen Beſuche wird haupt— 


* 92 AXN 


ſächlich durch den ſchnelleren oder langſameren Verlauf, durch 
die in kürzeren oder längeren Zeiträumen wechſelnden Ver— 
ſchlimmerungen und Nachläſſe, Anfälle und freyen Zwiſchen— 
zuſtände, und durch die feſten oder unregelmäßigen Perio— 
den der Anfälle beſtimmt. 


Zweyter Abſchnitt. 
Von der Beſtimmung der Krankheiten. 


§. 129. 

Die Beſtimm ung einer Krankheit (determina- 
tio morbi) iſt der Ausſpruch der erlangten Erkenntniß der— 
ſelben (pronunciatio diagnoseos). 

§. 130. 

Die Gegenſtände der Beſtimmung einer Krankheit find 
demnach keine anderen, als die eben abgehandelten Verhält— 
niſſe, welche die Gegenſtände der Erkenntniß derſelben aus— 
machen. 

RI 

Jene Beſtimmung, welche ſich auf die Eröffnung der ers 
kannten Natur, Form und Modification, oder nur 
der beyden letzteren beſchränkt, heißt die Benennung ei— 
ner Krankheit (denominatio morbi); und, wenn fie 
nach einem noſologiſchen Syſteme geſchieht, ſyſtemati— 
ſche Benennung (denominatio systematica). 

§. 132. 

Die Beſtimmung einer Krankheit überhaupt ſoll voll— 
ſtändig, d. i. alle erwähnten Gegenſtände der Diagnoſe 
umfaſſend, und wahr, d. i. den beſonderen Krankheitsver— 
hältniſſen in jedem einzelnen Kranken genau entſprechend 
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ſeyn. Ein Gleiches iſt von der Benennung einer Krankheit 
insbeſondere zu verſtehen. 

§. 133. 

nicht immer iſt es jedoch dem Arzte möglich, eine voll— 

ſtändige Beſtimmung und Benennung einer Krankheit zu ma— 
chen, aus denſelben Gründen, aus welchen er oft nicht zur 
vollſtändigen Erkenntniß, und beſonders nicht zur Einſicht 
in die Natur derſelben gelangen kann; — wahr aber kann 
und muß eine jede Beſtimmung und Benennung ſeyn, in fo 
fern ſie ſich auf die wirklich erkennbaren Krankheitsverhält— 
niſſe bezieht, indem es hierbey nur auf die Genauigkeit der 
Unterſuchung und auf die Wahrheitsliebe des Unterfuchen? 
den weſentlich ankommt. 

§. 131. 

Die Benennung einer Krankheit ſoll, wo möglich, die 
Natur, die Form, und zugleich die vorhandene, von der Be: 
ſchaffenheit theils des Individuums, theils des hauptſäch— 
lich leidenden Organes oder Syſtemes, theils der Gelegen— 
heitsurſache abhängende Modification derſelben bezeichnen, 
weil in ſolchen Benennungen ſchon die wichtigſte Andeutung 
der nöthigen Behandlung einer Krankheit mit ausgeſprochen 
wird. Dergleichen ſind z. B. traumatiſche, catarrhaliſche, 
rheumatiſche Lungenentzündung, ſerophulöſe, ſyphilitiſche 
Augenentzündung, nervöſes Catarrhfieber, ſerophulöſe Lun— 
genſchwindſucht, entzündliches Saburralfieber u. ſ. w. Allein 
da wir, leider! bey vielen Krankheiten bis zur Einſicht in 
ihre Natur noch nicht vorgedrungen ſind, und es deßwegen 
an einer durchgehends auf das Weſen der Krankheiten ge— 
gründeten Eintheilung und Benennung derſelben noch man— 
gelt: ſo müſſen wir uns bis zur Erſchsinung einer ſolchen 
Claſſification an Benennungen halten, welche in beſſeren no— 


ſologiſchen Syſtemen, die befonders auf der Verſchiedenheit 
der Formen der Krankheiten beruhen, aufgeſtellt, von da in 
den alltäglichen Gebrauch übergegangen, derzeit wenigſtens 
noch von dem größten Theile rationeller Practifer beybehal— 
ten, und darum allgemein verſtändlich find, oder doch allge— 
mein gekannt und verſtanden werden ſollen. 

In Hinſicht dieſer Benennungen verweiſe ich auf die ſpe— 
cielle Pathologie, wo alle gleich bedeutenden Benennungen 
der Aelteren und Neueren, welche nicht ohne Werth für die 
Erkenntniß und Behandlungsweiſe einer Krankheit ſind, an— 
gegeben werden. 


Drittes Hauptſtück. 


Von der Vorerkenntniß und Vorherſagung in 
Krankheiten. 


§. 135. 
Wenn die Erkenntniß einer Krankheit, in welchem Stadio 
immer, über den gegenwärtigen Zeitpunct hinausgeht, ſo— 
mit die oben erwähnten Verhältniſſe derſelben, wie ſie in Zu— 
kunft ſeyn werden, zum Gegenſtande hat; ſo wird ſie zur 
Prognoſe (prognosis). Dieſe iſt demnach Vorerkennt⸗— 
niß des künftigen Zuſtandes, d. i. der Fortdauer 
oder Aenderung der Natur, Form, Größe, Modification, 
des Stadiums, der Einfachheit, Zuſammenſetzung oder Ver— 
wickelung einer Krankheit. 

§. 136. 

Der Ausſpruch dieſer Vorerkenntniß (pronunciatio pro- 
gnoseos) heißt Vorherſagung, Vorherbe ſtim— 
mung, Vorherverkündigung (prophetia); obgleich 
auch für dieſe das Wort Prognoſe gewöhnlich gebraucht wird. 

9.187. 

Die Gegenſtände der Vorerkenntniß und Vorherſage 
ſind die Erörterungen: ob ſich die vorhandene Krankheit in 
thren dermahligen Verhältniſſen überhaupt, wie und wann 
abändern werde; ob fie demnach raſch oder langſam, 
heftig oder gelind, regel- oder unregelmäßig 
verlaufen, gut- oder bösartig, von kurzer oder 
langer, und von welcher Dauer ſeyn, in Gene— 
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fung oder in eine andere Krankheit, in welche, 
und unter welchen Erſcheinungen übergehen, 
oder tödtlich enden werde. 

§. 138. 

So wie die Vorerkenntniß in therapeutiſcher Hinſicht für 
den Arzt höchſt wichtig iſt: ſo wird es die Vorherſage in po— 
litiſcher Hinſicht für ihn, für den Kranken, feine Angehöri— 
gen, und nicht ſelten für viele andere Perſonen. Denn wer 
den kommenden Zuſtand voraus einzuſehen vermag, dem 
wird es dadurch möglich und zuweilen ſehr leicht, richtige 
und umfaſſende Heilanzeigen zu bilden, und die Behandlung 
ſo einzuleiten, daß bevorſtehende günſtige Veränderungen 
der Krankheit beſchleunigt, unterſtütt, oder wenigſtens nicht 
geſtört oder gehindert, ſchlimme dagegen abgehalten, ver— 
hüthet, wenigſtens verſpätet, oder anſtatt ihrer vortheilhafte 
und erwünſchte veranlaßt werden. Nur durch eine richtige 
Vorerkenntniß wird der Arzt bey Kranken, welche er der 
großen Entfernung oder anderer Umſtände wegen eine lan- 
gere Zeit über nicht ſehen kann, in den Stand geſetzt, die 
für dieſe Zwiſchenzeit nöthigen Anordnungen im Voraus zu 
machen. — Durch richtige Vorherſagen kann der Arzt, da 
ſie alle Mahl ſeinen Einſichten und ſeiner Geſchicklichkeit bey— 
gemeſſen werden, ſeinem Rufe, ſelbſt wenn ſie unerwünſchte 
Ereigniſſe betreffen, mehr nützen, als zuweilen durch glück— 
liche Curen; denn der größte Theil der Menſchen iſt ſo ſehr 
geneigt, den günſtigen Erfolg einer Cur bald dem Zufalle, 
bald willführlichen Abweichungen von den ärztlichen Anord- 
nungen, bald der guten Natur, bald der Dazwiſchenkunft 
eines Quackſalbers u. dgl. zuzuſchreiben. Günſtige Vorher: 
beſtimmungen, in ſo fern ſie den Kranken beruhigen, erhei— 
tern, ihm Muth und Beharrlichkeit einflößen, Hoffnungen 
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in ihm nähren, find immer ein wichtiges und in manchen 
Fallen ein vorzügliches Heilmittel; ungünſtige aber für deſſen 
Angehörige ein nöthiger Wink, die etwa erforderlichen Ver— 
fügungen des Kranken in häuslichen oder öffentlichen (relis 
giöfen und politiſchen) Angelegenheiten zu rechter Zeit ein— 
zuleiten. 

|. 139. 

Um eine genaue Einſicht in den künftigen Zuſtand zu er— 
langen, und im Grunde derſelben eine ſo viel möglich rich— 
tige Vorherſagung in einer Krankheit machen zu können, wer— 
den erfordert: 

1) Eine genaue Kenntniß und erſchöpfende Beurtheilung 
der früheren und gegenwärtigen Verhältniſſe der vorhande— 
nen Krankheit an ſich, und in Beziehung zu dem kranken 
Individuo; 

2) Kenntniß des dieſer Krankheitsart eigenen Verlaufes, 
der Dauer und der Ausgänge, und richtige Beziehung der— 
ſelben auf den vorhandenen Fall; 

3) Kenntniß des Heilungsvermögens der Natur des In— 
dividuums; und ö 

4) des Vermögens der Heilkunſt in dieſer Krankheitsark 
und in den einzelnen Kranken; | 

5) Kenntniß obwaltender, die Heilung begünſtigender 
oder hindernder Umſtände, vorzüglich des geneigtmachenden 
und erzeugenden Antheiles der Krankheitsurſache, und rich— 
tige Schätzung ihres wirklichen, vortheilhaften oder nachthei— 
ligen Einfluſſes. 

§. 140. 

Die Nothwendigkeit des erſten Erforderniſſes, 
einer allſeitigen Diagnoſe nähmlich, für die Erlangung ei— 
ner richtigen Prognoſe, iſt von ſelbſt einleuchtend. Alles, 

16) 
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was von der Diagnoſe der Natur, Form, Größe, Modifi— 
cation u. ſ. w. einer Krankheit, und von den zur Erlangung 
dieſer Diagnoſe theils nützlichen, theils unerläßlichen Be— 
helfen G. 86 — 128) gefagt wurde, iſt als nöthige Grund— 
lage für die Erlangung der Vorerkenntniß des künftigen Zu— 
ſtandes einer Krankheit zu betrachten; denn dieſe ſelbſt iſt 
nur eine über den gegenwärtigen Zeitpunct hinausgehende 
Krankheitserkenntniß G. 135). 
$. 141. 

Das zweyte Erforderniß einer richtigen Prognoſe, 
für deſſen Unerläßlichkeit die Sache ſelbſt ſpricht, iſt theils 
a) nur die Frucht eines fleißigen Studiums der ſpeciellen Pa— 
thologie, guter Krankheitsgeſchichten, und vorzüglich vieler 
und wiederhohlter, genauer Beobachtungen am Krankenbette; 
theils b) einer ſorgfältigen reifen Beurtheilung aller Ver— 
hältniſſe der gegenwärtigen Krankheit zu dem Leben und Be: 
finden des Kranken. 

§. 142. 

In Betreff des Punctes a) iſt es nöthig, z. B. bey einer 
Entzündungskrankheit, zu wiſſen, daß Krankheiten dieſer 
Gattung meiſtens ein raſcher Verlauf, kurze Dauer, ſchnelle 
Entſcheidungen, und die Uebergänge in Verhärtung, Eite— 
rung, Verſchwärung oder Geſchwür, Brand u. ſ. w. eigen 
ſind; — bey Nervenübeln „daß dieſe oft ſehr ſtürmiſch ein— 
treten, jedoch, wenn ſie fieberlos ſind, gewöhnlich bald 
von ihrer Heftigkeit nachlaſſen oder ganz aufhören; und, 
ſind ſie von Fieber begleitet, mit deutlichen Verſchlimme— 
rungen und Nachläſſen, oder bald regel- bald unregelmä- 
ßig periodiſchen Anfällen verlaufen, und insgeſammt eine 
lang dauernde Anlage zu Rückfällen, und zu Nervenleiden 
überhaupt zu hinterlaſſen pflegen; — bey Krankheiten ein— 


zr% 99 nn. 


zelner Druͤſen, und beſonders des ganzen lymphatiſchen Sy— 
ſtems, daß ſie gewöhnlich langſam verlaufen, lange dauern, 
der ärztlichen Behandlung ſchwer und ſpät weichen, daß er— 
ſtere geneigt ſind in Verhärtungen überzugehen, und dieſe 
dann in Krebs auszuarten, letztere leicht auf die Nachkom— 
menſchaft fortgepflanzt werden. Krankheiten in Nervenmaſſen 
und ſehr nervenreichen Organen erregen, der Erfahrung zu 
Folge, vorzüglich große Störungen in den Geiſtesverrich— 
tungen, in dem Gefühle, den willkührlichen und unwillkühr— 
lichen Bewegungen des Kranken. — Krankheiten der Organe 
des Athemhohlens, des Kreislaufes, der Verdauung, des 
lymphatiſchen Syſtems haben den größten Einfluß auf Ver— 
änderung der Menge und Beſchaffenheit des Blutes, der 
Abſonderungs- und Ausleerungsſtoffe, auf den Stand der 
Ernährung, und ſind eine ergiebige Quelle der mannigfal— 
tigen Formen von Cachexie. — Gefährlich und nach Umſtän— 
den tödtlich ſind Krankheiten, welche mit großer Störung 
oder Hemmung der Verrichtungen der Lungen, des Herzens 
und der großen Arterienſtämme, des Gehirnes und beſonders 
der Blutbewegung durch dasſelbe, des Rückenmarkes, größe— 
rer Nerven und ihrer Ganglien und Geflechte, es ſey mit 
oder ohne Verletzung oder Umwandlung ihrer Organiſation, 
einhergehen; deßgleichen Krankheiten, welche mit beträcht— 
lichem und ſchnellem Blutverluſte verbunden ſind, in welchen 
die Lebenskräfte plötzlich tief ſinken u. ſ. w. 
§. 143. 

In Betreff des Punctes 5) iſt zu beurtheilen, welchen 
Einfluß die gegenwärtige Krankheit, vermöge ihrer Natur, 
Größe, Dauer, ihres raſchen oder langſamen Verlaufes, 
und durch ihre Wirkungen und Folgen auf das Leben und 
Befinden des Kranken über den jetzigen Zeitpunet hinaus ge— 
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wiß oder doch wahrſcheinlich haben werde. In dieſer Hin- 
ſicht geht ſchon aus dem Begriffe von Krankheit, in welchem 
Störung des normalen individuellen Lebens weſentlich ent— 
halten iſt, hervor, daß jede Krankheit, an ſich betrachtet, 
einen nachtheiligen Einfluß auf das Leben des mit 
ihr behafteten Individuums habe; allein dieſe Störung iſt 
nicht nur der Beſchaffenheit, dem Grade und der Ausdeh— 
nung nach ſo verſchieden, als es die erzeugenden Urſachen, 
die kranken Individuen, und die vorzüglich leidenden Organe 
ſind, folglich bald mehr, bald weniger nachtheilig, ſondern 
ſie wird zuweilen durch ihre Wirkungen und Folgen ſogar 
vortheilhaft, wenn nähmlich vorhandene größere Uebel 
durch ſie weſentlich beſchränkt, erleichert, abgekürzt oder 
ganz entfernt werden. Mit Recht heißt ſie dann eine heil— 
ſame Krankheit (morbus saluta ris). 
§. 144. 

Daß es in dieſem Sinne heilſame Krankheiten gebe, leh— 
ren tägliche Beobachtungen. Dieſen zu Folge kommen als 
ſolche unter beſonderen Umſtänden zwar ſehr viele, doch vor— 
züglich folgende vor: das entzündliche Fieber; das einfache 
Wechſelfieber; einige chroniſche Hautkrankheiten, beſonders 
Flechten, Kopfgrind, Krätze, Neſſelſucht, Abſceſſe; Ge— 
ſchwüre; Blutflüſſe; Erbrechen; Durchfall; Schweiße. 
Anmerkung. Was hier von heilſamen Krankheiten geſagt 

wird, läßt ſich auch auf einzelne Krankheitserſcheinungen 

ausdehnen, welche im Laufe acuter Krankheiten beobach— 


tet, und thätige, kritiſche Symptome 1 ac- 
tiva, critica) genannt werden. 


6. 145. 
Daß eine der zuvor genannten Krankheiten, oder eine 
andere, in dem vorkommenden Falle als heilſam zu betrach— 
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ten ſey, geht aus der Vergleichung der Beſchaffenheit, Größe, 
und des Sitzes derſelben mit der Beſchaffenheit, Größe und 
dem Sitze der wichtigeren Nebenfranfheit, und vorzüglich 
aus der Betrachtung der in dieſer durch jene bereits bewirk— 
ten Veränderungen hervor. 

$. 146. 

Außer dem Falle der Heilſamkeit einer Krankheit, von 
welcher überhaupt nur bey Complicationen die Rede ſeyn 
kann, muß genau erwogen werden, in wie fern bey dem 
Kranken die ſeinem Geſchlechte, Alter, Temperamente ei— 
gene, oder durch Gewohnheit, Lebens- und Beſchäftigungs— 
weiſe, Klima, Krankheiten u. ſ. f. erzeugte Beſchaffenheit 
des Körpers, Gemüthes und Geiſtes, ſo wie der einzelnen 
Syſteme und Organe des Körpers, die Entſtehung und Aus— 
bildung der gegenwärtigen Krankheit begünſtiget oder er— 
ſchwert habe; in wie fern demnach dieſe Beſchaffenheit hier 
Verſchlimmerung oder Beſſerung, einen raſchen oder lang— 
ſamen, ſtürmiſchen oder ruhigen Verlauf, plötzliche Wen— 
dungen oder einen gleichmäßigen Gang, eine kurze oder 
lange Dauer, gänzliche Heilung oder nur Beſchränkung und 
Linderung ſeiner Krankheit erwarten, oder Nachübel, oder 
Unheilbarkeit mit baldiger oder ſpäter Tödtlichkeit befürchten 
laſſe. Hierbey find folgende Kenntniſſe zu benutzen: 

In Menſchen von ſtarkem Körperbaue und reger Lebens— 
thätigkeit haben die (durch dieſe Beſchaffenheit vorzugsweiſe 
begünſtigten) entzündlichen Krankheiten meiſtens große 
Zufälle, einen raſchen aber regelmäßigen Verlauf, regel— 
mäßige und vollſtändige Kriſen, und gehen, wenn ſie ge— 
heilt werden, durch eine kurze Reconvalescenz in Geſund— 
heit über; — die durch ſchwächende Urſachen herbey geführ— 
ten nehmen nicht ſo leicht einen hohen Grad an, und ſind 
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geſchwinder und leichter zu heilen, als in Kranken, welche 
dem Körperbaue und dem Kräfteſtaude nach ſchwach find. 

Individuen von freyer, heiterer, zufriedener, gleichmä— 
ßiger Gemüthsſtimmung, find in allen Krankheiten verhält: 
nißmäßig minder übel daran als jene, deren Gemüth von 
Kummer, Sorge, Mißmuth, Mißtrauen gequälet, leicht 
von Affecten und Leidenſchaften erſchüttert und hingeriſſen 
wird. 

Bey Menſchen, welche ihren Geiſt viel beſchäftigen und 
anſtrengen, erhalten alle bedeutenderen Krankheiten leicht 
einen nervöſen Anſtrich; die hitzigen weichen öfter von dem 
regelmäßigen Gange ab, und pflegen ſchwerer und ſpäter 
zur Heilung zu gelangen, als bey ungebildeten und be— 
ſchränkten Individuen. 

Bey Menſchen ſanguiniſchen Temperamentes verlaufen 
die Krankheiten gewöhnlich ſchnell und heftig; die Wirkſam— 
keit ihrer Natur pflegt gut zu ſeyn, doch nicht lange auszu— 
dauern, leicht geſtört, und unregelmäßig zu werden. Bey 
Cholerikern verhält es ſich mit dem Verlaufe der Krankhei— 
ten auf gleiche Weiſe; die Wirkſamkeit ihrer Natur iſt eben 
ſo groß als ausdauernd, daher ſind auch die Kriſen regel— 
mäßig, die Wiedergeneſungs-Epoche kurz, ausgenommen 
nach Krankheiten des Pfortader- und Gallen-Syſtemes. 

Bey Individuen melancholiſchen Temperamentes iſt die 
Wirkſamkeit der Natur in Krankheiten, ſo wie ihre Rück— 
wirkung auf Arzneymittel langſam, träge, und wenn ſie ge— 
hoͤrig erregt wurde, maßig ſtark und anhaltend. 

Phlegmatiſche Individuen haben ſich gewöhnlich nur ſpä— 
ter und ſelten ordentlicher Entſcheidungen ihrer Krankheiten 
zu erfreuen, wenn von Seite der Kunſt nicht kräftig mitge— 
wirkt wird, gegen deren Hülfsmittel ſich Körper und Geift 
gleich trage verhalten. 


Da die meiften Individuen weiblichen Geſchlechtes ſan— 
guiniſchen oder ſanguiniſch-choleriſchen Temperamentes ſind: 
ſo iſt das in Hinſicht auf die Prognoſe ſo eben von dieſen 
Temperamenten Geſagte, auf den größten Theil des weibli— 
chen Geſchlechtes anwendbar. 

Im kindlichen Körper wirkt die Natur ſowohl zur Hei— 
lung der Krankheiten, als auf die Einwirkung von Arzney— 
mitteln, ſchnell, aber ohne Nachdruck, und ermüdet bald. 
Die in ihm erregten Stürme pflegen daher bald nachzulaſ— 
ſen, die Krankheiten nehmen leicht den Charakter der Schwä— 
che an, enden oft mit tödtlicher Erſchöpfung der Kräfte, und 
die hitzigen gehen oft in chroniſche über. 

Im Knabenalter iſt die Naturwirkſamkeit nicht ſo ſchnell 
erregbar, wie im Kindesalter, aber weder ſo ſchwach, noch 
ſo leicht ermüdbar; die Krankheiten verlaufen gewöhnlich 
raſch, und tragen ſehr oft den entzündlichen Charakter an ſich. 

In den Jünglingsjahren und im männlichen Alter ſind 
die Kräfte der Natur nach jeder Richtung ſehr thätig, da— 
her von ihnen in der Regel wohlthätige Wirkungen, leich— 
tere und vollkommene Heilung, geſchwindere Erhohlung des 
Kranken zu erwarten ſind, als im hohen Alter. Die mei— 
ſten Krankheiten ſind raſchen Verlaufes und entzündlichen 
Charakters. 

Im Greiſenalter ſind die Formen der Krankheiten ſelten 
rein, ihr Verlauf ſelten raſch und regelmäßig, die Entſchei— 
dungen, auch wenn ſie günſtig erfolgen, ſelten ſchnell und 
vollſtändig. N 

Krankheiten, zu denen einzelne Menſchen angeerbte An— 
lagen beſitzen, ſind in der Regel ſchwer zu beſeitigen, ma— 
chen ſehr leicht Rückfälle, und vergrößern, je öfter ſie wie— 
derkehren, die ererbte Anlage immer mehr, welche ſelbſt, ſo 
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wie eine angeerbte wirkliche Krankheit, höchſt felten mit 
Sicherheit getilgt werden kann. 

Menſchen, welche von Unterdrückung irgend einer ihnen 
bereits zur Gewohnheit gewordenen Krankheit leiden, er— 
langen ihr relatives Wohlſeyn ſelten eher, als bis das un— 
terdrückte Uebel zurückgekehrt, oder durch ein ähnliches er— 
ſetzt iſt. 

Bey Individuen, denen gewiſſe Eigenheiten im geſun— 
den Zuſtande zukommen, z. B. unordentlicher Puls, darf in 
Krankheiten, durch welche jene zeitlich aufgehoben wurden, 
keine unbedingt günſtige Prognoſe geſtellt werden, ſo lange 
dieſe Eigenheiten nicht wieder zum Vorſchein gekommen find. 

g. 147. 

In Betreff des dritten Erforderniſſes zur Erlan» 
gung einer richtigen Prognoſe iſt es nöthig, aus der Ge— 
ſchichte der vorkommenden Krankheitsart überhaupt zu wiſ— 
ſen, was die Natur ſelbſt je gegen dieſelbe ge— 
leiſtet, und unter welchen Umſtänden fie viel, 
wenig oder nichts bewirkt hat. In dieſer Hinſicht 
muß wieder, wie oben §. 141, auf die Nothwendigkeit des 
Studiums der ſpeeiellen Pathologie, guter Krankheitsge— 
ſchichten und genauer Beobachtungen am Krankenbette ſelbſt 
hingewieſen werden. — Sodann iſt zu berechnen, was 
von der Natur in dem einzelnen Kranken zu 
erwarten ſtehe. Hier zeigt ſich wieder die Nothwendig— 
keit, die Eigenthümlichkeit dieſes Kranken mit der Beſchaf— 
fenheit, Größe, dem Sitze und der Dauer der gegenwärti— 
gen Krankheit genau zu vergleichen, um zu erkennen, ob 
die dem Individuo ſonſt ſchon eigene und die durch frühere 
Krankheiten, oder erſt durch das gegenwärtige Uebel erwor— 
bene Beſchaffenheit ſeiner Lebensthätigkeit im ganzen Orga— 
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nismus und in einzelnen, für die Heilung dieſes Uebels vor: 
züglich wichtigen Syſtemen, eine Heilung oder nur Linde— 
rung und Beſchränkung desſelben verſpreche, oder für ſich 
Unheilbarkeit befürchten mache. Es iſt daher nöthig, aber 
allein nicht hinreichend, z. B. zu betrachten, daß ſich in In— 
dividuen von dem Geſchlechte, Alter, Körperbaue u. ſ. w. 
des Kranken, die Natur zur Heilung dieſer Art Krankheit 
gewöhnlich ſehr hülfreich beweiſe, ſondern es muß noch er— 
wogen werden, ob ſeine Natur in der jetzigen Lage nicht von 
dieſer Regel wahrſcheinlich eine Ausnahme beſorgen laſſe. 
§. 148. 

Hieraus läßt ſich die große Schwierigkeit abnehmen, wel— 
che mit einer eben ſo genauen und richtigen Beurtheilung 
des Heilungsvermögens der individuellen Natur in jeder be— 
ſonderen Krankheit verbunden iſt. Sie gehört unſtreitig zu 
den größten Aufgaben für den practiſchen Arzt, und kann 
nur dem zu Theile werden, der tiefe Einſicht in die menſch— 
liche Natur, Beobachtungsgeiſt und reine Erfahrung mit ei— 
nem geübten Urtheilsvermögen verbindet. 

§. 149. 

In Betreff des vierten Erforderniſſes zu einer 
gründlichen Prognoſe iſt in Erwägung zu ziehen, nicht nur 
was die Heilkunſt überhaupt und gewöhnlich gegen dieſe Krank— 
heitsform ausrichten kann, ſondern was ſie in dem vorge— 
kommenen Falle wahrſcheinlich oder gewiß zu bewirken im 
Stande ſeyn werde. In dieſer Hinſicht muß man wiſſen, 
ob die Krankheit heilbar oder unheilbar ſey; und iſt ſie heil— 
bar, welche Methode und welche Mittel gegen ſie mit Hoff— 
nung des gewünfchten Erfolges anwendbar ſeyen; ob und 
in wie weit die aufgeſtellte Indication ausgeführt werden 
könne; ob nicht bey dieſem Kranken Umſtände obwalten, 


welche der Befolgung der fonft angezeigten Methode, und 
dem Gebrauche der fonft nützlich befundenen Mittel entge— 
gen ſind, und dadurch die Heilung verzögern oder ganz ver— 
eiteln; ob die Heilkunſt gegen die vorhandene Krankheits— 
form ein ſpeeifiſches Mittel beſitze. — Hat das Individuum 
dieſelbe Krankheitsform bereits überſtanden; ſo iſt es nicht 
unwichtig zu erfahren, wie dieſelbe damahls verlief, binnen 
welcher Zeit, und wie ſie ſich endigte, welche Methode und 

Mittel gegen ſie, und mit welchem Erfolge angewendet 

wurden. 

Anmerkung. Hier müſſen den angehenden Practiker eine 
gute practiſche Heilmittellehre, und die ſpecielle Therapie 
in ſeinen Vorherſagen leiten. Wer beyde fleißig ſtudierte, 
wird manche Krankheit für heilbar erklären, und heilen, 
die ein Anderer wegen Nichtkenntniß der nützlichen Hülfs— 
mittel und ihrer erforderlichen Gebrauchsweiſe für nicht heil— 
bar halt, und zu heilen auch nicht im Stande iſt. 


§. 150. 

Endlich müſſen noch alle die Heilung erleichtern— 
den oder erſchwer enden, beſchleunigenden 
oder verzögernden und hindernden Neben um— 
ſtände genau erwogen werden. Sie liegen theils in der 
Gemüthsverfaſſung, in den Gewohnheiten, der Lebens— 
und Befchäftigungsweife des Kranken; theils find fie in dem 
zu ſeinem Gewerbe gehörigen Materiale, in ſeiner Woh— 
nung, Haushaltung und ganzen häuslichen Lage, beſon— 
ders in ſeinem Vermögensſtande, in einer ſorgfaͤltigen oder 
nachläſſigen Wartung und Pflege, in der Luft, Witterung, 
vorzüglich in der epidemiſchen Conſtitution, 
im Klima und anderen zu ſuchen. Eine beſondere Rück— 
ſicht fordert die Diſpoſition und die Gelegen— 
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heitsurſache mit allen in der ſchädlichen Wirkſamkeit 
ihr verwandten Einflüſſen. In dieſer Hinſicht kann keine 
günſtige Prognoſe gemacht werden, wenn die Anlage zu 
der gegenwärtigen Krankheit bedeutend iſt, wenn ſie ſchon 
lange vorher ging, angeerbt, oder überhaupt in dem Baue 
des ganzen Organismus, oder einzelner Syſteme und Or— 
gane tief gegründet liegt. Eben ſo wenig wird die Vorer— 
kenntniß erfreulich und die Vorherſagung günſtig ſeyn, wenn 
die Gelegenheitsurſache noch da iſt, fortwirket, und weder 
entfernt noch entkräftet werden kann; wenn Umſtände, wel— 
che die Krankheit unterhalten und verſchlimmern, nicht be— 
ſeitiget werden können, z. B. wenn der kaum Geneſene des 
nöthigen Lebensunterhaltes wegen, oder aus anderen Grün— 
den gezwungen iſt, ſich der früheren Gelegenheitsurſache 
wieder auszuſetzen, zu dem ſchädlichen Gewerbe, in ſeine 
übel beſchaffene Wohnung, in ſeine bedrängten, kummer— 
vollen, häuslichen Verhältniſſe zurückzukehren, u. ſ. w. 
TOT, 

Eine Vorerkenntniß und Vorherſagung, 
welche auf die nun betrachteten Behelfe ge— 
ſtützt, alſo auf Vernunft und Erfahrung ge— 
gründet iſt, wird eine rationelle (Prognosis et pro— 
phetia rationalis) genannt. Ihr gegen über ſteht die em- 
piriſche (Progn. et prophet. empirica), welche ohne 
wiſſenſchaftliche Begründung ſich bloß auf 
Beobachtungen ſtützt, und zwar bald nur auf Er— 
ſchein ungen und Zeichen, deren Folgen man kennt, 
ohne zugleich den Grund davon angeben zu können, bald 
auf bloß ähnliche, eigene und fremde Erfahrungs— 
fälle. 
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§. 152. 

Empiriſche Vorherſagungen konnen nicht nur 
von Aerzten, welche viele Kranke beobachtet haben, ſon— 
dern auch von Nichtärzten gemacht werden, welche bey häu— 
figer Gelegenheit, Kranke zu ſehen, ſich an gewiſſe Merk— 
mahle vorzüglich halten, und von der Wahrnehmung der— 
ſelben bey ähnlichen oder ähnlich ſcheinenden Krankheiten 
auf ähnliche oder gleiche künftige Ereigniſſe ſchließen. So 
ſchließen z. B. Krankenwärter, Lazareth-Geiſtliche von der 
im Laufe eines Nervenfiebers, eines anſteckenden Typhus 
eintretenden Schwerhörigkeit auf nahe Wiedergeneſung und 
dergleichen. Prognoſen dieſer Art ſind aber um ſo unſicherer, 
je wenigere Beobachtungen ihnen zum Grunde liegen, und 
je entfernter die Aehnlichkeit des auch noch ſo oft und richtig 
Beobachteten mit dem vorliegenden Kranfheitsfalle iſt. Sie 
dürfen daher nur mit großer Vorſicht aufgeſtellt, und als 
Stoff zu gründlichen Vorherſagen betrachtet und benutzt 
werden. Als ſolcher ſind ſie nichts weniger als durchaus ver— 
werflich, weil die Erforderniſſe zu einer gründlichen Pro— 
gnoſe nur zu oft nicht, oder nicht vollſtändig genug, zu er— 
langen ſind, und weil Ausſprüche, welche heute noch nicht 
begründet werden können, bey Erweiterung unſerer Kennt— 
niſſe vielleicht bald begründet werden. 

. 33 

Es gibt der Fälle eben nicht viele, in welchen man ein— 
ſieht, welche Veränderungen und welcher Ausgang einer 
Krankheit nothwendig folgen müſſen, in welchen man 
alſo eine völlig beſtimmte und gewiffe Vorherſagung 
zu machen hinreichende Gründe hat. Weit öfter ſind Um— 
ſtände, deren Kenntniß und Beurtheilung zu einer gründli— 
chen Prognoſe gefordert werden, nicht, oder nicht verläſſig 
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genug, zu erheben; denn bald bleibt dem forſchenden Arzte 
gerade etwas Wichtiges verborgen; bald wird ein bedeuten— 
der Umſtand nicht nach Verdienſt gewürdiget; bald geben 
zufällige Einwirkungen und unberechenbare Ereigniſſe, der 
Krankheit eine unvermuthete günſtige oder ungünſtige Wen— 
dung, ändern ihren Charakter, ihre Größe und Dauer ab. 
— Darum muß die Vorherſagung jedes Mahl mit großer 
Vorſicht, und meiſtens, beſonders im Anfange und bey ſehr 
ſchnellem und veränderlichem Laufe der Krankheiten, nur 
bedingungsweife, wahrſcheinlich oder muth- 
maßlich, aufgeſtellt werden. 

Beſonders haben junge Practifer vor voreiligen günſti— 
gen Vorherbeſtimmungen ſich eben ſo zu hüthen als in Acht 
zu nehmen, daß ſie nicht bey einigem Anſcheine gleich be— 
ſorgliche Prognoſen ausſprechen; ſonſt werden ſie durch den 
entgegengeſetzten Erfolg einer ungegründeten Furchtſamkeit 
überwieſen, oder einer Oberflächlichkeit in den nöthigen 
Kenntniſſen, oder gar unedler Abſichten beſchuldiget. 

§. 154. 

Es iſt der Klugheit gemäß, die bedenkliche oder gefähr— 
liche Lage des Kranken den Angehörigen desſelben ſtets ohne 
Rückhalt zu eröffnen, dem Kranken ſelbſt aber zu verbergen, 
ausgenommen, wenn dieſer nur durch Bekanntmachung der 
Gefahr zum Gebrauche der nöthigen Rettungsmittel bewo— 
gen werden könnte, oder wenn höchſt wichtige, häusliche, 
öffentliche, religibſe Anordnungen zu machen wären. Aber 
auch da gehe man behuthſam zu Werke; denn auch dem An— 
ſcheine nach gefaßte, geiſtesſtarke und religiöſe Menſchen 
werden nicht ſelten durch die Andeutung der Lebensgefahr 
heftig und nachtheilig erſchüttert. 
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Gi 155. 

Aus demſelben Grunde, aus welchem die Fortſetzung der 
Beurtheilung im Laufe einer Krankheit (. 128) nöthig iſt, 
wird auch erforderlich, daß der Arzt bey jedem Beſuche, wel— 
chen er dem Kranken macht, die früher aufgeſtellte Prognoſe 
genau prüfe, um dieſelbe Vorherſagung wiederhohlen oder 
verändern, oder gegen eine andere, den abgeänderten Um— 
ſtänden angemeſſene, aufgeben zu können. 


Viertes Hauptſtück. 


Von der Beſtimmung der Behandlung der 
Krankheiten. 


$. 156. 
Nachdem man zur Erkenntniß einer Krankheit, und zur Ein- 
ſicht in ihren künftigen Zuſtand gelanget iſt, hat man den 
Cur-Plan, d. i. den Entwurf zu ihrer Behandlung zu ma— 
chen. Dieſer muß insbeſondere die Beſtimmungen ent⸗— 
halten: 

1) ob gegen dieſe Krankheit etwas, und was von dem 
Arzte unternommen werden müſſe; ob felbe nähm— 
lich der Natur zu überlaſſen, oder gefliſſentlich 
zu unterhalten, oder ſo zu behandeln ſey, daß 
ſie geheilt, oder beſchränkt und erleichtert 
werde; . 

2) wie das Erforderliche unternommen; und 

3) womit es bewerkſtelliget werden müſſe. 

Die erſte Beſtimmung nennt man überhaupt An— 
zeige, Andeutung, Indication (indicatio); die 
zweyte iſt die Feſtſetzung der Cur-Methode (de- 
terminatio methodi medendi); die dritte die Anor d⸗ 
nung der Heilmittel (ordınatio remediorum). Sie 
machen als ſo viele Hauptgegenſtände den Inhalt des Cur— 
Plans aus. Dieſer muß jedem beſonderen Krankheitsfalle 
genau angepaßt werden. Darum iſt es nöthig, jene Beſtim— 
mungen einzeln in den folgenden Abſchnitten näher zu betrach— 
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ten, um die Gründe anzugeben, auf welche fich eine jede 
derſelben ſtützen foll. 


Erſter Abſchnitt. 
Von den Anzeigen. 


$. 157. 

Eine Anzeige, Indication (Cur-Regel), ift im 
weiteſten ärztlichen Sinne eine Beſtimmung des Verfah— 
rens in einer Kraukheit. 

§. 158. 

Um eine ſolche Beſtimmung zu machen, d. i. 
eine Indication zu bilden, werden erfordert: 

1) Kenntniß des Gegenſtandes, gegen welchen gewirket 
werden ſoll, d. i. der Krankheit mit ihren Urſachen 
und Wirkungen, und des Kranken; 

2) Kenntniß des gegenwärtigen, und Berechnung des 
künftigen Einfluſſes der Krankheit auf das Leben und Be— 
finden des Kranken; 

3) Kenntniß der Bedingungen der Heilung oder Linde— 
rung von Seite der Natur und Kunſt; 

4) Kenntniß der die Heilung oder Linderung in dem vor— 
kommenden Falle begünſtigenden, fordernden oder verhin— 
dernden Dinge und Umftände. 

$. 159. 

Die hieraus hervorgehende Beſtimmung iſt im Allgemei— 
nen zweyfach: entweder A. gegen eine Krankheit nichts 
zu unternehmen, fondern fie der Natur zu überlaſſen, alſo a b— 
zuwarten (Abwartungsanzeige, indicatio expec- 
tativa); oder B. fie anzugreifen, zu behandeln (Be— 
handlungs- oder Cur- Anzeige, indicatio curatoria). 
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§. 160. 

A. Die Abwartungsanzeige findet Statt: 

1) bey heilſamen; und 

2) bey nicht heilſamen Krankheiten, wenn 
dieſe und jene ſo leicht ſind, einen ſo regel— 
mäßigen Verlauf machen, und wenn die Na— 
tur des Kranken gegen ſie ſo wirkſam iſt, daß 
ihre Heilung oder bloß mögliche Erleichte— 
rung durch die Wirkſamkeit dieſer allein eben 
ſo gewiß und eben ſo bald, als mit Beyhülfe 
der Kunſt, zu erwarten ſteht; 

3) bey Krankheiten von einem beſtimmten 
Verlaufe, und einer beſtimmten, nicht abzu— 
kürzenden Dauer, wenn ſie eben ſo gelind als 
gefahrlos ſind; 

4) bey dunkler Diagnoſe einer (erſt in der Ent— 
wickelung begriffenen, oder auch bereits entwickelten) Krank— 
heit, wenn ſie von keinen ſchweren und drin— 
genden Symptomen begleitet iſt; 

5) bey Verhältniſſen, durch welche die durch— 
aus erforderliche Behandlung nicht nur nicht 
unterſtützt, ſondern gar nachtheilig gemacht 
wird, z. B. der Gebrauch von Mercurial-Mitteln gegen 
die Syphilis bey ſehr unordentlicher Lebensweiſe, ſehr feh— 
lerhaftem diätetiſchen Verhalten; eine Bade-Cur bey ſehr 
ſchlechter, äußerſt veranderlicher Witterung u. dgl. 


Anmerkung. Die bey dem erſten und zweyten Falle ange— 
gebenen Bedingungen, unter welchen nur, wenn ſie 
alle zuſammen vorhanden ſind, die Krankheit 
der Natur überlaſſen werden darf, erheiſchen die genaueſte 
Beachtung. Es wäre ſchädliche Einſeitigkeit, einer Krank— 
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heit, wenn fie durch Mitwirkung zweckmäßiger arztlicher 
Hülfe binnen einer Woche geheilt werden kann, vier 
Wochen lang darum bloß zuzuſehen, weil ſie gefahrlos 
iſt, und man hoffen kann, daß ſie binnen dieſer vier Wo— 
chen auch ohne Kunſthülfe durch die Wirkſamkeit der Na— 
tur zur Heilung gelangen werde. Man darf nie außer Acht 
laſſen, daß eine leichte Krankheit bey längerer Dauer nicht 
ſelten durch zufaͤllige Nebeneinflüſſe ſehr erſchwert wird, 
und daß ſelbſt der Anſchein von Koſtenerſparung verſchwin— 
det, wenn man die Auslagen für die kürzere Behandlung 
mit dem gewöhnlich weit größeren Nachtheile genau und 
unbefangen vergleichet, welcher für den Kranken und für 
ſeine Angehörigen aus der durch die längere Dauer des 
Krankſeyns verlängerten Schmälerung oder gänzlichen Hin— 
derung feines Erwerbes erwächſt. — Wo die ärztliche Be— 
handlung wirklich nicht nöthig iſt, kann doch der Arzt durch 
warnende Andeutung deſſen nutzen, was nicht geſchehen 
darf, um die Natur in der Heilung nicht aufzuhalten, zu 
ſtören oder zu unterbrechen. 

Im vierten Falle kann eine aufs Gerathewohl unternom— 
mene Behandlung nur zufällig zuweilen angemeſſen ſeyn, 
gewiß aber wird ſie meiſtens als zweckwidrig ſchaden. 

In dem fünften Falle müſſen vor der Behandlung der 
Krankheit die ungünſtigen Umſtände vorüber gelaſſen oder 
beſeitiget, oder hinlänglich verbeſſert werden. 


Nen 
B. Die Cur-Anzeige oder die Beſtimmung, daß eine 
Behandlung der Krankheit vorgenommen werden muͤſſe, fin— 
det in allen Fällen Statt, welche nicht in eine 
oder die andere der im vorigen . genannten 
fünf Abtheilungen gehören. 
§. 162. 
Dieſe Beſtimmung geht aber entweder dahin: a) die 
Krankheit zu unterhalten, zu verlängern (Unterhaltungs— 
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oder Verlaͤngerungsanzeige, indicatio sustentatoria 

s. prolongatoria); oder b) fie zu heilen Geilungsan— 

zeige, ind. sanatoria); oder c) fie zu beſchränken, zu lin— 

dern (Linderungs anzeige, ind. mitigatoria, pallia- 
tiva). 
§. 163. 

a) Die Unterhaltungsanzeige findet Statt, 
wenn die Krankheit an ſich leicht iſt, ſich wirklich heilſam er— 
weiſet, und ihre längere Fortdauer nützlicher wird, als jede 
für den nähmlichen Zweck durch die Kunſt bewirkbare Ver— 
änderung im Organismus. Hierher gehören z. B. Fälle von 
leichten Hautkrankheiten, von Blutflüſſen und mancherley 
krankhaften Abſonderungen, bey deren Wiedererſcheinung 
größere Uebel, z. B. Wahnſinn, Blindheit, Taubheit, hef— 
tiger und hartnäckiger Huſten, Fraiſen, Krämpfe u. dgl., 
welche durch Unterdrückung jener veranlaßt worden waren, 
aufhören, oder ſich auffallend vermindern. 

Anmerkung. Krankheiten dieſer Art dürfen jedoch nur ſo 
lange unterhalten werden, bis man im Stande iſt, ihren 
Grund zugleich mit ihnen zu heben, alſo die Heilung oder 
die möglich größte Erleichterung derſelben gründlich zu be— 
wirken. 


§. 164. 

b) Die Heilungsanzeige findet Statt, d. i. 
Heilung muß veranlaßt, oder wenigſtens beabſichtiget wer— 
den, wenn die Krankheit heilbar, und im vorhandenen Falle 
in keiner Rückſicht für wohlthätig zu halten iſt. Selbſt bey 
zweifelhafter Heilbarkeit ſoll die Heilungsanzeige der bloßen 
Linderungsanzeige immer vorangehen, denn die Gränzen der 
Heilbarkeit find in vielen Fallen ſehr unbeſtimmt, und die 
Natur, wenn fie gut geleitet und unterſtützt wird, übertrifft 
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nicht felten alle Erwartungen des die Zukunft berechnenden 
Arztes. 
e §. 165. 

c) Die Linderungsanzeige findet Statt, d.i. 
gemaßiget, erleichtert muß eine Krankheit werden, wenn fie 
— heilbar oder unheilbar — von läſtigen, ſchweren oder ge— 
fährlichen Zufällen begleitet wird. Iſt eine Krankheit dieſer 
Art heilbar, ſo muß die Heilungsanzeige, iſt ſie unheilbar, 
die Erhaltungs- oder Lebenserhaltungsanzeige 
(indicatio vitalis), d. i. die Beſtimmung das Leben zu er— 
halten, mit der Linderungsanzeige verbunden werden. 

§. 166. 

Die Beſtimmungen aber, daß eine Krankheit unter— 
halten oder geheilt, oder erleichtert werden müſſe, 
ſind nur vorläufige und noch zu allgemeine Andeutungen, 
mit denen ſich der ausübende Arzt nicht begnügen kann; er 
muß nun weiters beſtimmen, was erforderlich ſey, 
um eine Krankheit zu unterhalten, zu heilen oder zu erleich— 
tern, er muß den Cur-Plan für einen jeden dies 
ſer Fälle feſtſetzen, und ihn der beſonderen Krankheit und 
dem einzelnen Kranken genau anpaſſen. 

$. 167. 

Der Plan zur Unterhaltung einer Krankheit 
bezieht ſich nach Umſtänden auf Unterſtützung oder Wieder— 
herſtellung entweder ihrer Bedingungen, oder einzelner zu 
unterhaltender Symptome. 

§. 168. 

Der Plan zur Heilung einer Krankheit um— 
faßt im Allgemeinen folgende drey Anzeigen: 

1) Entfernung oder Entkräftung der veranlaſſenden (noch 
vorhandenen) Urſache, und Beſeitigung aller die Krankheit 
unterhaltenden und verſchlimmernden Einflüſſe; 


a) Hebung der ganzen Krankheit felbft und ihrer Wir— 
kungen; und 

3) Beförderung der Wiedergeneſung. 

Bey hitzigen Krankheiten iſt der Zuſtand der Entſcheidung 
(erisis) fo wichtig, daß die gehörige Leitung der 
Kriſe als eine eigene Anzeige in den Heilplan auf— 
genommen werden muß. Sie iſt zwiſchen die zweyte und 
dritte der hier aufgeſtellten Indicationen einzuſchalten. 

Bey Complicationen, wenn ein Uebel das andere unter— 
halt und verſchlimmert, und ſie nicht zugleich beſeitiget wer— 
den können, iſt die erſte allgemeine Anzeige, das 
Krankſeyn zu vereinfachen, d. i. eine oder die an— 
dere der gleichzeitigen Krankheiten ausſchließlich oder vor— 
zugsweiſe den eben aufgeſtellten Anzeigen gemäß zu behan— 
deln, um ſie eher, und nachher um ſo leichter und gewiſſer 
auch die übrigen zu heilen. 


Anmerkung. Nicht immer finden jedoch die obigen drey 
oder vier Anzeigen insgeſammt Statt, denn zuweilen iſt 
die veranlaſſende Urſache unbekannt, oder bereits entfernt, 
oder entkräftet, oder ſie kann ohne größeren Nachtheil nicht, 
oder nicht bald genug entfernt, entkräftet werden; andere 
Mahle erreicht die Krankheit den Zeitpunct der Entſchei— 
dung nicht, oder ſie geht unmittelbar in den Zuſtand der 
Geſundheit über. Dann beſchrankt ſich der Heilplan auf 
wenigere Anzeigen. Zuweilen iſt die Beſeitigung irgend ei— 
nes Krankheitszufalles ſehr dringend, und dann muß in 
der Ausführung des Heilplans eine andere Ordnung, als 
bey der Aufſtellung desſelben, befolgt werden. 


$. 169. 
Der Plan zur Linderung einer Krankheit, welche 
heilbar iſt, enthält die nähmlichen Anzeigen, wie jener zur 
Heilung, mit vorzüglicher Hinſicht auf Erleichterung und 
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Beſeitigung der ſehr läſtigen, oder ſchweren, oder gefährli— 
chen Symptome. Iſt die Krankheit unheilbar: ſo iſt der 
Plan zu ihrer Linderung und Beſchränkung nach dem verſchie— 
denen Grunde ihrer Unheilbarkeit zu entwerfen. Liegt der 
Grund in ihrer unbezwingbaren Natur: ſo findet die erſte 
der zuvor erwähnten Anzeigen, die zweyte aber nur in ſo 
weit Statt, als ſie ſich auf Minderung der Anzahl, Mäßi— 
gung der Heftigkeit, und Beſchränkung der Ausdehnung der 
Krankheitszufälle bezieht. Liegt der Grund in der Beſchaf— 
fenheit des Kranken: fo wird über dieß die mögliche Verbeſ— 
ſerung dieſer Beſchaffenheit erfordert. Liegt der Grund in 
außeren Verhältniſſen, welche weder zu befeitigen, noch zu 
entkräften oder zu ſchwächen ſind: ſo kann nur nach der zwey— 
ten Anzeige gehandelt werden, in ſo fern ſie die Symptome 
betrifft. 
|. 170, 

Die erfte der im Plane zur Heilung (J. 168) angeführ: 
ten Anzeigen iſt ſo wichtig, daß ſie nirgends überſehen 
werden darf. Denn wirkt die veranlaſſende Urſache fort, 
oder wiederhohlet fie von Zeit zu Zeit ihre Einwirkung: fo 
kann die Krankheit nicht geheilet, ſondern höchſtens nur er— 
leichtert, aber auch unheilbar gemacht werden; meiſtens 
wird ſelbe verſchlimmert, verlängert, oder in ein anderes 
Uebel verwandelt. — Das Nähmliche gilt von allen äuße— 
ren und inneren Einflüſſen, welche eine der veraulaſſenden 
Urſache ahnliche, oder in Bezug auf die vorhandene Krank— 
heit überhaupt, eine fchadliche Wirkſamkeit beſitzen. 

Wird hingegen die veranlaſſende Urſache bald genug ent— 
fernt oder entkräftet, werden alle anderen fchädlichen Ein— 
flüſſe beſeitiget und abgehalten: ſo wird nicht ſelten die Aus— 
bildung der zu befürchtenden oder bereits angefangenen Krank— 
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heit verhüthet, dieſe gleich in ihrem Entſtehen vernichtet, 
und damit die Cur bald ganz, bald größten Theils beendi— 
get, andere Mahle die vorhandene Krankheit gemäßiget und 
abgekürzt. In den Fällen der erſteren Art erſcheint dieſe 
Anzeige als Verhüthungs- oder Vorbauungsan— 
zeige (indicatio prophylactica, praeservativa). Ueber 
dieß macht die Vorſchrift, die veranlaſſende Urſache und alle 
nachtheiligen Einflüſſe zu entfernen oder zu entkräften, über— 
all, wo die Natur der Krankheit unbekannt, zweifelhaft, 
überall, wo die Krankheit ſelbſt unheilbar iſt, einen vorzüg— 
lich wichtigen Theil des Heilplanes aus. 

Ueberhaupt ſind nur ſelten gültige Gründe vorhanden, 
die Erfüllung dieſer Anzeige zu umgehen; und ob ſie gleich 
zuweilen verſchoben werden muß, ſo kommt es doch öfters 
nur auf die Beſtimmung einer angemeſſenen Art und Weiſe, 
ihr Genüge zu leiſten, an, um dieſen Aufſchub zu vermeiden. 

9. 171. ; 

Die zweyte Anzeige zerfällt in die Hebung der Krank— 

heit ſelbſt, und in die ihrer Wirkungen. 
9. 172, 

Die ganze Krankheit zu heben, iſt eigentlich die Haupt— 
aufgabe des practiſchen Arztes, zu deren Löſung die Erfül— 
lung der vorigen Anzeige nur als Vorbereitung, aber als 
eine höchſt nöthige Vorbereitung, zu betrachten iſt. Durch 
die Hebung der Krankheit werden ihre nächſten und weſent— 
lichen Wirkungen gewöhnlich, nicht aber auch ſo die ent— 
fernteren und unweſentlichen mit beſeitiget. Letztere werden 
über dieß zuweilen fo läſtig, oder fo bedenklich und gefahr: 
lich, daß fie eine eigene, fie geradezu angreifende Behand— 
lung dringend fordern. Eine ſolche Behandlung wird auch 
daun nöthig, wenn Mangel oder Unverläßlichkeit der Kennt: 
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niß der Natur der Krankheit und ihres Sitzes hindert, auf 
den Grund derſelben und aller ihrer Zufälle geradezu zu 
wirken. 

$. 173. 

Um auf eine Krankheit geradezu wirken zu können, muß 
man ihre Natur und ihren Sitz im Organismus genau ken— 
nen. Die aus dieſer Kenntniß hervorgehende Anzeige 
wird eine directe (gerade, indicatio directa), und die 
Bemühung, fie zu erfüllen, eine direete Behandlung 
(curatio directa) genannt. Kann aber wegen Mangel an 
Kenntniß der Natur und des Sitzes, oder wegen Unheil: 
barkeit einer Krankheit, nur auf die Beſeitigung ih— 
rer Zufälle und Wirkungen Bedacht genommen 
werden, um ſie ſelbſt dort zu heilen, hier wenigſtens zu be— 
ſchränken und zu erleichtern: ſo heißt die Anzeige, deren 
Gegenſtand die Wirkungen der Krankheit ſind, eine in di— 
recte (indicatio indirecta), und die Bemühung, fie aus— 
zuführen, eine indireete Behandlung (ouratio in- 
directa). 

§. 174: 

Die dDirecte Behandlung führt in der kürzeſten 
Zeit zur gründlichen Heilung oder möglichen Beſchränkung 
und Linderung einer Krankheit, indem ſie auf den Grund der— 
ſelben gerichtet iſt, weßwegen ſie auch die gründliche, ra— 
dicale (curatio radicalis) genannt wird. Sie hat den 
hochſten Werth, und ihr gebührt überhaupt der Vorzug vor 
der indirecten Behandlung; da fie aber nur dann unternom— 
men werden kann, wenn die Bedingungen und die Natur 
der Krankheit bekannt, und durch ärztliche Hülfe zu heben 
und zu bezwingen find: fo gibt es weit mehrere Falle, in 
denen fie nicht Statt findet, ſonach von der indireoten noth— 
dürftig vertreten werden muß, und zwar: 
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1) wo die noch vorhandene und die Krankheit unterhal— 
tende Gelegenheitsurſache gar nicht, oder nicht bald genug, 
oder nicht mit Sicherheit entfernt oder entkräftet werden 
kann: z. B. bey Entzündung eines Organes von einem ein— 
gedrungenen, noch haftenden fremden Körper; bey Blut— 
harnen von Harnſteinen in den Nieren, u. dgl.; 

2) wo die Natur der Krankheit unbekannt iſt, wie in 
ſehr vielen Fallen; und 

3) wo die Krankheit durchaus, oder wenigſtens bis nun 
zu unbezwingbar iſt, z. B. bey der Waſſerſcheue vom Wuth— 
gifte, bey der eiterigen Lungenſchwindſucht, bey Scirrho— 
füaten im Magen, Verwüſtungen in Eingeweiden u. ſ. f. 

$. 175. 

Wo immer eine directe Behandlung unternommen wird, 
muß ſie außer der bereits erwähnten unerläßlichen Kenntniß 
der Natur und des Sitzes der Krankheit, noch durch genaue 
Kenntniß ihres Grades, ihrer Ausdehnung und Modifica— 
tion, ihres Zeitraumes, ihrer Einfachheit, Zuſammenſe— 
tung oder Verwickelung, und durch Kenntniß des Heilungs— 
vermögens der individuellen Natur, und des Vermögens 
der Heilkunſt aufs Genaueſte beſtimmt und geleitet werden. 

§. 176. 

Die indireete Behandlung, von ihrem nächſten 
Gegenſtande auch die ſymptomatiſche (curatio sympto- 
matica), und von ihrem nächſten Zwecke die lin dernde 
(curatio palliativa, mitigatoria) genannt, findet weit öfter 
Statt als die directe; denn außer den zuvor angegebenen, 
ſehr zahlreichen Fällen, in denen fie die Stelle einer direc— 
ten vertreten muß, gibt es noch mehrere, in welchen ſie 
theils mit dieſer in Verbindung, theils ohne ſie bald uner— 
läßlich nothwendig, bald wenigſtens ausgezeichnet nützlich 
wird. Es ſind insbeſondere folgende: 
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1) Krankheiten mit Lebensgefahr drohenden Sympto— 
men; z. B. Nervenfieber, Faulfieber, und überhaupt jeder 
beträchtliche Schwächezuſtand mit Blutflüſſen, ſchmelzenden 
Durchfällen, Schweißen; der anſteckende Typhus mit gro— 
ßen Säfteanhäufungen in den Kopf- oder Lungengefaßen; 

2) Krankheiten mit ſehr läſtigen, ſchmerzhaften, und 
überhaupt ſolchen Symptomen, durch welche jene ſelbſt ſehr 
verſchlimmert, vergrößert werden; z. B. Lungenentzündung, 
Lungeneiterung mit heftigem Huſten; jeder Schwächezuſtand 
mit erſchöpfendem Säfteverluſte; Uebel von mancherley Art 
mit ſehr heftigen anhaltenden Schmerzen, mit Angft, Schlaf: 
loſigkeit u. dgl.; 8 

3) Krankheiten mit Symptomen, welche die Heiluncs: 
bemühungen der Natur unterbrechen, oder ſelbe, ſo wie die 
Leiſtung der nöthigen Kunſthülfe, verhindern; z. B. Krank— 
heiten mit erſchwertem, verhindertem Schlingen; mit be— 
ſtändigem Erbrechen, mit Schlafloſigkeit, allgemeinen Kräm— 
pfen, Zuckungen u. ſ. w. 

Bey Fällen der erſten Art wird ſie zur Lebens-, oder 
eigentlich zur Er haltungs-Cur (cura vitalis), ohne 
daß jedoch dieſe ſich immer nur auf die Behandlung der 
Krankheits-Symptome beſchränkte. 

$. 177. 

Wenn man das, was über die direete und indirecte Hei— 
lungsanzeige und Behandlung (. 173 und 176) geſagt wur— 
de, genau zuſammen ſtellt und vergleichet; ſo ergibt ſich 
leicht der Werth der letzteren. Obgleich jene den Vorrang 
hat, ſo kann ſie doch oft nicht unternommen werden, oft 
ohne dieſe weit weniger, als in gehöriger Verbindung mit 
ihr, nutzen. Erreichte man durch Linderung und Beſeitigung 
der einzelnen Symptome nicht ſo oft auch den Grund der 
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Krankheit; fo würde es mit dem Erfolge der Ausübung der 
Heilkunſt überhaupt in den meiften Fällen übel ſtehen, und 
ſelbſt die directe Behandlung allein würde bald gar nicht, 
bald ſpäter und unſicherer, als in Verbindung mit einer ſym— 
ptomatiſchen, zur Heilung führen. 

j |. 178. 

Die indirecte Behandlung, ſo wie ſie hauptſächlich auf 
die Zufälle und Wirkungen einer Krankheit gerichtet iſt, muß 
doch in jedem Falle durch die Kenntniß wenigſtens ihrer ent⸗ 
fernten Bedingungen, ihres Sitzes, ihrer Heftigkeit und 
Ausdehnung, ihrer Verbindung unter einander, und durch 
die Kenntniß ſowohl der Beſchaffenheit des Kranken in Hin— 
ſicht auf das Heilungsvermögen ſeiner Natur, als des Ver— 
mögens der Heilkunſt, aufs Genaueſte beſtimmt und geleitet 
werden. 

§. 179. 

Die dritte, bey Behandlung acuter Krankheiten vor— 
züglich eintretende Indieation, Leitung der Entſchei— 
dung der Krankheit, ſtützet ſich auf die Kenntniß der Be— 
ſchaffenheit der Krankheit, der Art der Veränderungen im 
Organismus, welche die Entſcheidung theils ausmachen, 
theils begleiten und bezeichnen, des Zuſtandes der Kräfte, 
durch welche die Entſcheidung bewerkſtelliget wird, und der 
Wege, auf welchen insbeſondere die eritifchen Ausleerungen 
erfolgen. Sie muß bald durch eine directe, bald, wie mei: 
ſtens, durch eine indirecte, bald durch eine aus beyden zu— 
ſammen geſetzte Behandlung ausgeführt werden. 

§. 180. 

Die vierte Anzeige, Beförderung der Wiedergene— 
ſung, beruhet auf der Kenntniß der vorhandenen Folgen der 
geheilten Krankheit, und der ganzen Beſchaffenheit des Re— 
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convalescenten. Sie bezieht ſich auf die Wiederherſtellung 
des normalen Zuſtandes in Hinſicht auf die Kräfte, die or— 
ganiſchen flüſſigen und feſten Theile und ihre Verrichtungen 
im ganzen Organismus und in jedem einzelnen Organe. 

§. 181. 

Bey Complicationen wird es nöthig, die nun be— 
trachteten Anzeigen für eine jede einzelne Krank— 
heitsform beſonders zu bilden, und aufzuſtellen. 

§. 182. 

Eine jede der nun aus einander geſetzten Anzeigen muß 
dem vorkommenden Falle und dem einzelnen Kranken ſo ge— 
nau als möglich entſprechen. Um ſie ſo angemeſſen aufzu— 
ſtellen, iſt insbeſondere nöthig, nicht nur die allgemeinen 
Erforderniſſe zu Bildung einer Indication, ſondern auch 
über dieß jene Umſtände genau zu kennen, welche die 
im Allgemeinen allerdings gültige Indica— 
tion in gewiſſen beſonderen Fällen abändern, 
oder entkräften, oder als nachtheilig verwer— 
fen, und die Aufſtellung einer anderen erforderlich machen. 
Solche Umſtände, welche man gegenanzeigende zu 
nennen pflegt, und welche eigentlich die allgemeine Cur-Re— 
gel theils beſchränkende, theils aufhebende äußere oder in— 
nere Verhältniſſe ſind, müſſen bey jedem Kranken fleißig er— 
forſchet, genau aufgefaßt, mit denen, welche man die an— 
zeigenden nennt, zuſammen gehalten, ihr beyderſeitiger 
Werth gehörig geſchätzt, und erſt hieraus die Beſtimmung 
abgezogen werden, was in dem vorliegenden Fal— 
le zu geſchehen habe. Auf dieſe Weiſe muß z. B. ent— 
ſchieden werden, ob in dieſem Falle die noch vorhandene 
veranlaſſende Urſache ohne Nachtheil entfernt, entfräftet wer— 
den könne oder nicht; ob die Krankheit ſelbſt geradezu oder 
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nur durch Beſeitigung und Erleichterung ihrer Symptoms 
angegriffen werden dürfe, u. ſ. w. 


Zweyter Abſchnitt. 


Von den Cur-Methoden. 


§. 183. 

Cur-Methode, Heil- Methode, Cur-Art, Be— 
handlungsweiſe (methodus, ratio medendi) iſt die 
Art und Weiſe, eine aufgeſtellte Indication zu erfüllen. 

§. 184. 

So viele verſchiedene Indicationen in dem Verlaufe 
einer Krankheit eintreten, eben ſo viele verſchiedene 
Behandlungsweiſen, von denen jede ihrer Indica— 
tion vollkommen entſprechen muß, ſind anzugeben und zu be— 
folgen. 

$. 185. 

Jener Anzeige muß zuerſt Genüge geleiſtet werden, 
ohne deren Erfüllung der Endzweck der ganzen Behandlung 
nicht, oder nicht bald genug, oder nicht ſicher erreicht wer— 
den kann. Dieſe iſt insgemein die Beſeitigung oder Entkraäf— 
tung der Gelegenheitsurſache, wenn ſie noch fortwirket, wor— 
auf die Hebung des Weſens der Krankheit, ihrer Zufälle und 
Wirkungen erforderlich wird; indeſſen gibt es Fälle, in de— 
nen einzelne Symptome augenblickliche Gefahr drohen, und 
andere, in denen ſie wenigſtens die Zeitfriſt nicht geſtatten, 
welche nöthig wäre, um die Indicationen einzeln in der be— 
ſagten Ordnung zu erfüllen. Dann fordern dieſe Symptome 
dringend baldige Verminderung und Beſeitigung, und, iſt 
es nicht unter Einem möglich, fo kann erſt nach Entfernung 
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der Gefahr die Erfüllung der ſonſt vorangehenden Anzeigen 
begonnen werden. 
$. 186. 

Es gibt keine Behandlungsweiſe, die als allgemein hei— 
lend, oder lindernd, oder verhüthend, oder das Leben er— 
haltend zu betrachten wäre; keine, durch welche überhaupt 
die Gelegenheitsurſachen, die Krankheiten und ihre Wir— 
kungen befeitiget werden könnten, u. ſ. w. So wie eine jede 
Indication der beſonderen Krankheit in dem einzelnen Kran⸗ 
ken angemeſſen, d. i. ſpeciell und individuell ſeyn muß, {fo 
muß die Cur-Methode überall der Anzeige, welche durch fie 
erfüllet werden ſoll, vollkommen entſprechen. 

$. 187. 

Wirkt die veranlaſſende Urſache noch fort, ſo iſt die Be— 
handlung gegen ſie, damit ſie entfernt, oder ſie oder der 
Organismus fo umgeändert werde, daß ſie aufhöre ſchaͤdlich 
zu ſeyn, nach ihrer jedesmahligen Beſchaffenheit, und nach 
dem Zuſtande, in welchem ſich der Kranke überhaupt und 
beſonders das Organ befindet, auf welches ſie unmittelbar 
einwirkt, oder in welchem ſie etwa haftet, einzurichten. In 
leichten Fällen entfernt ſelbe oft die Naturwirkſamkeit allein, 
in ſehr vielen ſtrengt ſich wenigſtens die Natur an, ſelbe 
zu entfernen, und zwar einige z. B. durch Nieſen, Huſten, 
andere durch Erbrechen, Durchfall, noch andere durch 
Schweiß, andere durch verſtärkte Abſonderungen u. dgl. Die 
Kunſt hat in dieſer Hinſicht oft nichts anderes zu thun, als 
die bereits gegen die vorhandene Schädlichkeit aufgeregte 
Naturthätigkeit zweckmäßig zu leiten und zu befördern; au— 
ßer dem aber ahmet ſie andere Mahle die Natur nach durch 
abſichtliche Erregung von Nieſen, Huſten, Erbrechen, fluſ— 
ſigen Stuhlentleerungen u. ſ. w.; oft iſt jedoch eine Hülfe— 
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leiſtung eigener Art, wie z. B. gegen viele mechaniſche Schäd— 
lichkeiten eine mannigfaltige chirurgiſche, vonnöthen. Kön— 
nen mechaniſch oder chemiſch reitzende und verletzende Dinge 
nicht, oder nicht ſchnell genug entfert werden: ſo ſind, um 
ihre Wirkſamkeit zu entfräften oder nach Möglichkeit zu ſchwäͤ— 
chen, gegen erſtere eine einhüllende, ſchlüpfrig machende, 
gegen letztere außer dieſer eine verdünnende und chemiſch 
umändernde Behandlungsweiſe, wie z. B. gegen einen im 
heftig angegriffenen Magen befindlichen, ſcharfen minerali— 
ſchen Giftkörper, mit Nutzen anwendbar. 

Gegen Krankheitsurſachen, welche in Gemüthsbewegun— 
gen, Leidenſchaften, im Thun und Laſſen des Kranken be— 
ſtehen, iſt eine (pſychiſche) Behandlungsweiſe, welche auf 
ſein Gemüth, ſeinen Verſtand und Willen gerichtet wird, 
erforderlich. 

§. 188. 

Das Verfahren gegen die Gelegenheitsurſache einer 
Krankheit ſoll überhaupt ſo beſchaffen ſeyn, daß durch ſel— 
bes letztere nicht nur nicht vergrößert, ſondern zugleich ver— 
mindert werde. Jedoch darf eine unvermeidliche augenblick— 
liche Verſchlimmerung der Krankheit keineswegs als ein Um— 
ſtand, welcher die Entfernung oder Entkräftung der Gele— 
genheitsurſache durchaus verböthe, angeſehen werden, da 
dieſe Verſchlimmerung oft weniger bedeutend iſt, als jene, 
welche durch die längere Gegenwart der Gelegenheitsurſache 
bewirkt wird. Nur viele Erfahrung und richtige Beurthei— 
lung können in ſolchen Fällen die Wahl des kleineren Uebels 
beſtimmen. 

$. 189. 

Wo die Natur einer Krankheit bekannt iſt, muß eine 

Heil: Methode befolgt werden, durch welche man ihr ge— 
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rade entgegen geſetzte Veränderungen im Or— 
ganismus zu veranlaſſen vermag; wo ſie aber unbekannt oder 
unbezwingbar iſt, wird auf ähnliche Weiſe gegen die Sym— 
ptome und entfernteren Wirkungen verfahren; und gegen 
manche Krankheitsformen eine eigene (ſpeeifiſche) Cur-Me— 
thode eingeſchlagen. 
§. 190. 

Die Cur-Methoden, welche die allgemeine Therapie zur 
Befolgung aufſtellt, beziehen ſich theils 

a) vorzugsweiſe auf Vermehrung oder Verminde— 
rung der Kräfte, auf Erhöhung oder Herabſetzung, Ver— 
änderung der Art oder des Ortes der Kraftäußerungen im 
ganzen Organismus und in beſonderen Syſtemen und ein— 
zelnen Organen: die ſtärkende, ſchwächende, erregende, mä— 
ßigende, reitzende, beſänftigende, umſtimmende und anta— 
goniſtiſche Cur-Methode; theils 

b) vorzugsweiſe auf Vermehrung oder Verminde— 
rung des Zuſammenhanges in den organifchen Gebil— 
den: die zuſammenziehende, erſchlaffende, trocknende, an— 
feuchtende und erweichende Methode; theils 

c) vorzugsweiſe auf Vermehrung oder Verminde— 
rung der Menge, Abänderung der Beſchaffenheit der Blu t— 
maſſe überhaupt, und einzelner Säfte insbeſondere: die 
nährende, Säfte vermindernde, Blut ausleerende, Harn 
treibende, Schweiß befördernde u. ſ. w., die verdünnende, 
verdichtende, Säure, Galle verbeſſernde Cur-Methode und 
ſ. w.; theils 

d) vorzugsweiſe auf Erhöhung oder Minderung der 
Temperatur des Organismus: die erwärmende und küh— 
lende Methode; und theils 

e)vorzugsweiſe auf Erzeugungſpeeifiſcher Wir— 
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kungen gegen gewiſſe Krankheiten, z. B. gegen die Luſt— 
ſeuche, das Wechſelfieber, den Scorbut, die Krätze: N. 
eififche Methode. 

§. 191. i 

Von diefen Eur: Methoden find nach Verſchiedenheit der 
Fälle bald einzelne, bald und meiſtens einige in Verbindung 
zu befolgen. 

192. 

Um zu beſtimmen, ob e gu einzelne oder einige Cur-Me⸗ 
thoden zugleich, und welche befolgt werden müſſen, damit 
der Heilungs- oder Linderungsanzeige, oder beyden am be— 
ſten Genüge geſchehe, ſind erforderlich: 

1) genaue Kenntniß des Gegenſtandes, gegen welchen 
die Behandlungsweiſe gerichtet werden ſoll oder bloß kann, 
d. i. der Natur der Krankheit, oder der Beſchaſſenheit und 
nächſten Bedingungen ihrer Symptome, oder dieſer und je— 
ner zugleich; ferner der ganzen Beſchaffenheit des Kranken; 
folglich eine richtige und genaue Indication der in dieſem zu 
bewirkenden Veränderungen; 

19013) genaue Bekanntſchaft mit der Stärke, Ausdehnung 
und Beſchaffenheit der nahen und entfernten Wirkungen eie 
ner jeden Cur-Methode. 

$. 193. 

Iſt nach dieſen Rückſichten die einzuſchlagende Cur-Me— 
thode überhaupt feſtgeſetzt, ſo folget die nähere Beſtimmung 
des Nachdruckes, mit welchem, und der Ausdeh— 
nung, in welcher dieſelbe in dem einzelnen Kranken befolgt 
werden muß, damit ſie zu dem hier erreichbaren 
Zwecke in der kürzeſten Zeit, und eben ſo gewiß 
als ſicher führe. So reicht z. B. bey einem an einer 
Entzündungskrankheit Leidenden die auch ganz richtige Feſt— 
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ſetzung, daß derſelbe kühlend und ſchwächend behandelt wer: 
den müſſe, noch nicht zu; denn es muß über dieß näher und 
genau beſtimmt werden: ob die nöthige Kühlung und Schwa- 
chung bloß durch eine kühle Temperatur der Luft, durch kühle 
Getränke, kühlende, erſchlaffende, nicht ausleerende Arz— 
neymittel, Beſchränkung der Diät, oder durch Bewirkung 
flüſſiger Stuhlausleerungen, durch Blutlaſſen u. ſ. f. ver: 
anlaßt; ob eine größere oder kleinere, und welche Gabe des 
bloß kühlenden oder zugleich abführenden Mittels gegeben, 
welche Menge Blutes, wo und wie ſie ausgeleert werden 
müſſe u. ſ. w. Bey dieſen ſchweren, aber unerläßlichen Be: 
ſtimmungen leiten einerſeits der Grad, die Wichtigkeit und 
Ausdehnung der Krankheit, der Verlauf, Zeitraum und die 
Dauer derſelben, andererſeits das Geſchlecht, Alter, die 
Körper- und Geiſtesbeſchaffenheit, kurz alle Eigenheiten des 
kranken Individuums. 
$. 104. 

Alles, was von $. 190 bis $. 193 über die Cur-Metho— 
den zur Erfüllung der zweyten allgemeinen Indication, Hei— 
ſung oder Linderung der Krankheiten, geſagt wurde, läßt 
ſich leicht auf die Beſtimmung der Behandlungsweiſe anwen— 
den, welche in jedem Falle zur Ausführung der dritten und 
vierten allgemeinen Indication (Leitung der Entſcheidung 
der Krankheit, und Beförderung der Wiedergeneſung) als 
die angemeſſenſte zu befolgen iſt. 

f §. 195. 

Die umſtändliche Auseinanderſetzung einer in dem vor— 
kommenden Krankheitsfalle einzuſchlagenden Curs Methode 
führt unmittelbar zur Auswahl und Verordnung der erfor: 
derlichen Heilmittel. 
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Dritter Abſchnitt. 
Von der Wahl und Verordnung der Heilmittel. 


§. 196. 

Die Mittel, deren man ſich zur Behandlung der Krank— 
heiten nach welcher Methode immer bedienen kann, ſind ſehr 
zahlreich, und in Hinſicht auf den Grad und die Art ihrer 
Wirkſamkeit auf den menſchlichen Organismus und einzelne 
Theile desſelben, äußerſt mannigfaltig. Sie können unter 
folgenden fünf allgemeinen Geſichtspuncten aufgeſtellt wer— 
den: 1) diätetiſche; 2) arzneyliche; 3) rein chirur— 
giſche; J pſychiſche Heilmittel; und 5) das gan— 
ze Verhalten. 

. 197. 

Die Mittel einer jeden Abtheilung unterfcheiden ſich be: 
ſtimmt von denen der übrigen Abtheilungen durch ihre ver— 
ſchiedenartige Wirkſamkeit auf den menſchlichen Organismus. 
Dadurch werden die Mittel einer jeden Abtheilung geeignet, 
beſtimmte Indicationen ausſchließlich oder vorzugsweiſe 
zu erfüllen, da wohl die allermeiſten Indicationen durch 
Vereinigung von Heilmitteln aus einigen dieſer Abtheilun— 
gen am vollſtändigſten erfüllt werden, wie es die ſpecielle 
Therapie nachweiſet. Im letzteren, gewöhnlichen Falle muß 
ihre vereinigte Anwendung ſo eingeleitet werden, daß ſie 
wechſelſeitig ihre Wirkſamkeit nicht nur nicht hindern, oder 
ſchwächen, oder die beabſichtigte heilſame gar in eine ſchäd— 
liche verwandeln, ſondern ſich vielmehr unterſtützen, und da 
durch die Erreichung des Zweckes der Heilung oder Linde— 
rung der Krankheit nach Möglichkeit fordern. 
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$. 198. 

Bey der Wahl der Heilmittel, welche zur Er— 
füllung einer Indication nach der feſtgeſetzten gründlichen, 
ſicheren, und ſo weit es thunlich iſt, nicht eingreifenden Cur— 
Methode angewendet werden ſollen, ift ganz beſonders 
darauf zu ſehen, daß ihre Eigenſchaften und 
Kräfte, ſo wie der Grad ihrer Wirkſamkeit, 
der Krankheit und dem Kranken vollkommen 
angemeſſen ſeyen, und daß ſonach jene in Gebrauch 
gezogen werden, welche die individuelle Anzeige am gewiſ— 
ſeſten, am ſicherſten, und in der möglich kürzeſten Zeit voll— 
ſtändig zu erfüllen geeignet find. Hierzu iſt nebſt der Kennt: 
niß der Krankheit und des Kranken eine genaue Bekannt⸗ 
ſchaft mit den Eigenſchaften und Kräften eines jeden Heil— 
mittels überhaupt, und insbeſondere mit den Eigenſchaften 
und Kräften jener erforderlich, welche ſich, verläßlichen Er— 
fahrungen zu Folge, unter ähnlichen Verhältniſſen heilſam 
erweiſen. Die genaue Anleitung einer gründlichen, praeti— 
ſchen Heilmittellehre erſcheint hier als ganz unentbehrlich. 

$. 199. 

Eine gehörige Anordnung der Diät, d. i. der 
Beſchaffenheit und Menge, der Art und Zeit des Genuſſes 
der Speiſen und Getränke, verbunden mit gehöriger 
Beſtimm ung des ganzen Verhaltens (des ſoge— 
nannten diätetiſchen Regimens), d. i. der Temperatur und 
übrigen Beſchaffenheit der Luft des Krankenzimmers, des 
Lichtgrades, der Wartung und Pflege; dann der Bedeckung 
und des Benehmens des Patienten in Betreff der Ruhe und 
Bewegung des Körpers, des Gemüthes; der Ruhe und Thä— 
tigkeit des Geiſtes; des Wachens und Schlafens, iſt in man— 
chen Fällen hinreichend, den ganzen Cur-Plan auf vorer— 
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wähnte Art auszuführen, in vielen anderen macht fie den groß: 
ten und wichtigſten, in allen übrigen aber immer einen wich— 
tigen Theil der erforderlichen Behandlung aus. Hippo— 
erates bewerkſtelligte feine glücklichen Euren faſt einzig 
durch zweckmäßige Anordnung der Diät und des Verhaltens. 
Seit ihm hat kein unbefangener Arzt die Nothwendigkeit der— 
ſelben in allen, ſo wie die vorzügliche oder ausſchließliche 
Wichtigkeit in beſondern Krankheiten und bey beſtimmten Ver— 
hältniſſen der Kranken verkannt. Fälle dieſer letzten Art ſind 
nicht ſo ſelten; ſie ergeben ſich in leichten Krankheiten und 
bey Individuen von ſtarkem Körperbaue und kräftiger und 
regelmäßiger Naturwirkſamkeit, ſo wie bey abgehärteten 
Perſonen zahlreicher, als man gemeinhin glaubt. Ein Blick 
auf das kräftige jugendliche und männliche Alter überhaupt, 
dann auf den arbeitſamen Landmann, auf den abgehärteten 
Soldaten, Fuhrmann, Schiffer, auf einen großen Theil 
der Handwerker und dgl., liefert die Ueberzeugung davon. 
Es iſt daher nicht überall, wo Krankheit Statt findet, nö— 
thig, ſogleich Arzueymittel zu verordnen. Wo jedoch der 
Gebrauch dieſer durchaus unvermeidlich oder auch nur beſon— 
ders nützlich wird, muß die Diät und das ganze Verhalten 
zugleich aufs Genaueſte, und nach den im $. 197 angegebe— 
nen Rückſichten beſtimmt werden. 
§. 200. 

Bey Verordnung von Arzney-Subſtanzen 
halte man ſich, ſo viel thunlich, an einzelne Mittel und ein— 
fache Verſchreibungen, vervielfältige jene in den Arzneyfor— 
meln nie ohne Noth, d. i. ohne von der vorzüglich nützlichen 
Wirkſamkeit einer beſtimmten Zuſammenſetzung überzeugt zu 
ſeyn, und ſuche ſie den Kranken, wo und ſo weit es ohne 
Beeinträchtigung ihrer Heilkräfte geſchehen kaun, in einer 


annehmlichen, wenigſtens nicht widrigen Form, und in nicht 
zu großer Menge auf ein Mahl, zu verabreichen. Man ſey 
jedoch mit den Verbeſſerungs mitteln des Geruches, 
Geſchmackes und der Farbe gewiſſer Arzneymittel nicht zu 
freygebig, weil gerade dieſe meiſtens den Preis der Arzneyen 
ſehr erhöhen, und über dieß die Heilung derſelben oft ſchwä— 
chen, auch wohl nachtheilig verändern. 
$. 201. 

Gar oft find wohlfeilere und inländiſche Arz— 
neykörper eben ſo wirkſam für den beſtimmten Zweck, als 
theure, ſeltene und ausländiſche. Wo man demnach aus meh— 
reren an Wirkſamkeit ſich ähnlichen oder gleichen Mitteln 
wählen kann, ziehe man erſtere den letzteren vor. Dieß wird 
dem Arzte ſogar zur Pflicht, wenn er unvermögliche Men— 
ſchen zu behandeln hat, oder in Krankenanſtalten dienet, 
welche auf beſtimmte Einkünfte beſchränkt ſind. 

§. 202. 

Die Beſtimmung der Gabe (dosis) der angezeig— 
ten Arzneymittel erfordert große Aufmerkſamkeit und gründ— 
liche Beurtheilung, damit ſie ſowohl dem beſonderen Krank— 
heitsfalle, als dem einzelnen Kranken aufs Genaueſte ange— 
meſſen ſey. Bey zu geringen Gaben geht die unerſetzbare 
Zeit verloren, der Kranke wird in ſeiner Erwartung ge— 
täuſcht, und ſein Uebel mittlerweile vergrößert; — durch 
zu große Gaben kann die Krankheit verſchlimmert, höchſt 
gefährlich, ſogar tödtlich oder unheilbar gemacht, oder mit 
einer Nebenkrankheit verwickelt werden. 

|. 203. 

Die Recepte müſſen nach den Grundſätzen der Thera— 
pie entworfen, nach den Regeln der Pharmacie abgefaßt, 
deutlich und richtig geſchrieben, Maß und Gewicht nicht mit 
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Ziffern und Zeichen, fondern mit Buchſtaben unzweydeutig 

ausgedrückt, und die Anweiſung der Art und Zeit der An— 

wendung, d. i. die Signatur genau, und in der gangbaren, 
oder überhaupt in einer dem Kranken und ſeinen Wärtern 
verftändlichen Sprache angeſetzt ſeyn. 

Anmerkung. Man unterlaſſe nie, das abgefaßte Recept 
nochmahls mit voller Aufmerkſamkeit zu überleſen, und 
den Patienten oder die ihn Umgebenden über die Anwen— 
dungs- und Gebrauchsweiſe, und, wo es nöthig iſt, über 
die zu erwartenden Wirkungen des Verordneten genau zu 
unterrichten. Ferner unterſuche man jedes Mahl wenig— 
ſtens die ſinnlichen Eigenſchaften der verſchiedenen Arney— 
mittel, wodurch mögliche Verwechslungen verhüthet, oder 
noch bey Zeiten berichtigt werden können. Bey dieſer Ge— 
legenheit bemerkt man im Verlaufe der Behandlung, ob 
und wie viel die Menge der Arzneymittel abgenommen habe, 
obgleich daraus nicht immer mit Gewißheit auf die Menge, 
welche wirklich verbraucht worden, zu ſchließen iſt. 

S. 204. 

Die rein chirurgiſche (manuelle) Hülfelei⸗ 
fung, z. B. Blutlaſſen, Egelſetzen, Klyſtieren, die Anle- 
gung eines Verbandes u. ſ. w. iſt eben fo genau wie die Diät, 
das Verhalten und der Arzneygebrauch zu beſtimmen. So 
ſind z. B. beym Aderlaſſen die zu öffnende Vene, die Größe 
der Oeffnung, die Menge des auszuleerenden Blutes nach 
den beſonderen Verhältniſſen der Krankheit und des Kran— 
ken feſtzuſetzen. Wird dieſe Hülfeleiſtung an ein dazu taug— 
liches Individuum übertragen: ſo muß dieſem das, was zu 
geſchehen hat, beſtimmt und genau angegeben werden. 

§. 205. 

Dieſelbe Genauigkeit wird in Betreff der pſychiſchen 
Heilmittel erfordert, durch welche nähmlich überhaupt 
auf die Seele, und zwar bald vorzüglich auf das Gemüth, 
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bald auf den Verſtand, bald auf den Willen gewirket wird, 
wie durch allerley ſinnliche Eindrücke, durch Muſik, Geſell— 
ſchaft, Geſpräche, Vorſtellungen, Lectüre u. dgl. Befonders 
wichtig ſind ſie: in laͤſtigen, ſchmerzhaften, ſo wie in lang— 
wierigen Krankheiten jeder Art, in Nervenübeln, bey Gei— 
ſteszerrüttungen, und ſelbſt in leichteren Krankheiten bey em— 
pfindlichen, reitzbaren, ängſtlich beſorgten, mißtrauiſchen, 
ungeduldigen Individuen. 
$. 206. 

Werden nun die ausgewählten Heilmittel nach beſtimm— 
ten Methoden verordnet und angewendet, um die in einer 
Krankheit aufgeſtellten Indicationen zu erfüllen: ſo heißt 
dieſes Verfahren überhaupt Behandlung, Cur (cura, 
curatio), 

§. 207. 

Man kann in gewiſſer Hinficht zwar die Behandlung des 
Kranken (cura aegri) von der Behandlung der Krankheit 
(cura morbi) unterſcheiden: aber immer muß dieſe in innig— 
ſter Verbindung und Uebereinſtimmung mit jener unternom— 
men werden. 

§. 208. 

Die Curen verhalten ſich wie die Anzeigen. So wie 
man im Allgemeinen Abwartungs-, Heilungs-, Linderungs— 
anzeigen u. dgl. aufſtellt, fo gibt es auch Abwartungs- oder 
negative Curen, Heilungs-, Linderungs -Curen u. f. w., 
und fo wie die Beſchaffenheit einer Indication von der Kennt— 
niß abhängt, welche der ſie aufſtellende Arzt von der Krank— 
heit und von den Bedingungen ihrer Heilung oder bloß mög— 
lichen Beſchränkung und Linderung beſitzt, fo hängt die Be— 
ſchaffenheit der Cur von den aufgeſtellten Indicationen ab. 
Erkennt nähmlich der Arzt die Krankheit hinſichtlich ihrer 
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Natur, Form, Größe u.f.w., und weiß er, was zu ihrer 
Heilung oder Linderung von der Natur des Kranken geſche— 
hen werde, und durch Kunſthülfe bewirkt werden müſſe und 
könne: ſo iſt er im Stande, eine gründliche, vollſtändige, 
genaue, gewiſſe und ſichere Indication zu bilden, und hier— 
nach, wie es erforderlich iſt, eine gründliche, voll— 
ftandige, genaue, gewiſſe und ſichere Cur vor— 
zunehmen; außer dem aber können die Indication und die 
Behandlung nur ſeicht, unvollſtändig, unange— 
meſſen, ungewiß und unſicher ſeyn. 
§. 209. 

Im Laufe einer Behandlung iſt darauf zu achten, ob 
und wann dieſelbe fortzuſetzen, abzuändern, oder 
ganz aufzugeben ſey; denn wäre dieſelbe auch nach der 
richtigſten und angemeſſenſten Anzeige eingeleitet worden, ſo 
können doch im Verlaufe ſich die anzeigenden Verhältniſſe 
der Krankheit, des Kranken und der auf ihn einfließenden 
Außendinge ſo abändern, daß ſie eine andere, oft weſent— 
lich verſchiedene Indication begründen, und ſomit eine eben 
ſo verſchiedene Behandlung nöthig machen. Darum müſſen 
dieſelben bey jedem Krankenbeſuche wiederhohlt genau und 
vollſtändig aufgefaßt, richtig beurtheilt, und beſonders der 
Erfolg der unternommenen Behandlung zugleich wohl be— 
rückſichtiget werden. 

| $. 210. | 

Entfprechen die Wirkungen der eingefchlagenen Behand: 
lungsweiſe dem Zwecke vollkommen : fo bleibe der Arzt bey. 
der gemachten Anzeige und der darnach unternommenen Be— 
handlung, bis dieſer Zweck erreicht iſt; — entſprechen ſelbe 
aber dieſem zur gehörigen Zeit noch nicht, oder nicht in dem 
gehofften Grade: ſo erforſche er den Grund davon. Er prüfe 
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deßhalb erftlich die gemachte Diagnoſe, und die darnach ge- 
bildete Indication nach jeder Beziehung, vergleiche dann 
hiermit die Menge, Beſchaffenheit, Anwendungsweiſe, die 
Auwendungsſtellen der verordneten Heilmittel, und vergeſſe 
nie, zugleich nach andern etwa Statt gehabten Nebenein— 
wirkungen nachzuforſchen, den Wechſel der Witterung u. dgl. 
in Betrachtung zu ziehen: denn oft iſt dieſem allein der wi— 
drige Erfolg oder die Vereitelung des erwarteten Erfolges 
beyzumeſſen. Liegt der Grund in Oberflächlichkeit, Unvoll— 
ſtändigkeit, oder gar Unrichtigkeit der Diagnoſe und der In— 
dieation: fo verlaſſe er den Irrthum alſogleich, und handle 
nach beſſerer Ueberzeugung weiter; liegt ſelber in der Heil— 
Methode, in der Beſchaffenheit, Gabe, Form u. ſ. w. der 
Arzueymittel: fo paſſe er dieſe den gegenwärtigen Umſtän— 
den genauer an; tragen Nebeneinwirkungen, welche jedoch 
nicht ſelten ſchwer zu entdecken ſind, die Schuld: ſo müſſen 
ſie bald nach Thunlichkeit beſeitiget werden. Der Arzt ver— 
laſſe alſo nicht gleich und ohne gründliche Prüfung die ge— 
machte Indication und die eingeſchlagene Behandlungsweiſe; 
— das öftere Wechſeln derſelben verräth Schwanken, Ober— 
flächlichkeit, Unwiſſenheit; — aber er verfolge ſie auch nicht 
eigenſinnig, wenn Gründe vorhanden ſind, ſie gegen eine 
beſſere zu vertauſchen, ſonſt kömmt er in die Gefahr, dem 
Kranken zu ſchaden, und ſeinen Credit zu verlieren. 
dei 

Wenn die nähmliche Indication lange Zeit über unaus— 
geſetzt beybehalten, und durch dieſelbe Cur-Methode erfül— 
let werden muß: ſo ereignet es ſich oft, daß entweder die 
Natur ſich an die lange fortgebrauchten Arzneymittel gewöh— 
net, und dieſe ſonach allmählich weniger wirken, wodurch 
die Krankheit verlängert und neuerdings vergrößert werden 


1 39 * 


kann; oder daß der Patient einen Ueberdruß, ſelbſt Abfchen 
und Ekel gegen die verordneten oder gegen alle Arzneymit— 
tel überhaupt empfindet, und deren weiteren Gebrauch, wel: 
cher ihm mehr ſchaden als nützen würde, ſtandhaft ver— 
weigert. 

In dem erſten dieſer Fälle verſtärke oder wiederhohle 
man öfter die Gaben, wechsle die Form und die Zuſätze der 
Hauptmittel, um durch Veränderung der ſinnlichen Eigen— 
ſchaften auch einen andern, neuen Eindruck auf die Seh-, 
Geruchs-, Geſchmacksorgane und den Magen zu veranlaſ— 
ſen, gebrauche ſelbſt andere, den vorigen in ihrer Wirkſam— 
keit fo nahe als möglich kommende Arzney-Subſtanzen, wähle 
andere Anwendungsſtellen, ſetze, wenn es die Umſtände er— 
lauben, einige Zeit alle Arzneyen aus, und ſuche ſie wäh— 
rend derſelben durch diätetiſche Verhaltungsregeln einiger 
Maßen zu erſetzen. 

Gegen den entſtandenen Ueberdruß und Abſcheu, wenn 
dieſer ſich nur auf die anhaltend gebrauchte Arzney beſchränkt, 
dienen Abänderungen in den ſinnlichen Eigenſchaften derſel⸗ 
ben, Veränderungen der Anwendungsſtelle, z. B. des Ma— 
gens mit dem Hautorgane oder dem Maſtdarme, ſeltnerer 
und durch einige Zeit ganz unterbrochener Gebrauch dieſer 
Arzney, und vernünftige Vorſtellungen. — Ein nicht aus 
Einbildung, Laune, Eigenſinn hervorgehender, ſondern bey 
lange fortgeſetztem Gebrauche von Arzneymitteln entſtande— 
ner Abſcheu vor allen Arzneyen iſt in den meiſten Fällen als 
ein wichtiger Wink der Natur anzuſehen, und überall durch 
Unterbrechung des Arzneygebrauches zu beachten. Denn er 
ſey Wirkung der Arzneymittel oder Folge der in der Krank— 
heit vorgegangenen Veränderungen: ſo iſt eine zeitliche Ruhe, 
während welcher das Wirken der Natur bey einer bloß diä— 
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tetiſchen und pſychiſchen Behandlung aufmerkſam beobachtet 
wird, das beſte Mittel dagegen. 
§. 212. 

Gänzlich zu beendigen iſt die arzuneyliche Behandlung, fo 
bald die für Heilung oder Linderung der Krankheit noch er- 
forderlichen Wirkungen durch geſchickte Anwendung der übri— 
gen Heilmittel-gewiß, ſicher und ohne Zeitverluſt vollends 
veranlaßt werden können. Die Gränzpuncte einer beſonde— 
ren diätetiſchen oder pſychiſchen Behandlung ſind die wieder— 
erlangte und gegen Rückfälle hinlänglich geſicherte Geſund— 
heit, oder der erfolgte Tod. 

§. 213. 

Erfolgt die Geneſung nicht, iſt die Krankheit an ſich oder 
durch ihre Folgen unheilbar, ſind daher höchſtens nur Lin— 
derungsmittel anwendbar, und dem Kranken anſtatt Hülfe 
nur Troſt anzubiethen: fo liegt ſehr viel daran, auch dieſe 
Gränze der Heilkunſt richtig zu erkennen, um nicht entweder 
ein Uebel zu frühzeitig für unheilbar zu halten, und jeden 
weiteren Heilungsverſuch aufzugeben, oder ſelbes mit ein— 
greifenden Methoden und Mitteln fruchtlos und nachtheilig 
zu bekämpfen. 

§. 214. 

Die dem Tode raſch oder allmählich ſich nähernde Krank— 
heit bleibt in ihrem traurigen und oft abſchreckenden Bilde 
noch immer ein höchſt wichtiger Gegenſtand der Beobachtung 
und Behandlung des Arztes, nicht nur in ſo fern ihm die 
Beobachtung der verſchiedenen Uebergänge in den Tod, und 
ihrer verſchiedenen Perioden, zu Betrachtungen über die ge— 
habte Einſicht in die Krankheit Gelegenheit gibt (Horſch 
a. a. O. F. 80), ſondern auch in fo fern er, ſelbſt im Augen— 
blicke der größten Gefahr, ſich durch ſchreckende Symptome 
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nicht aus der Faſſung bringen, und an der etwa noch mög— 
lichen Verhüthung des Todes nicht hindern laſſen darf, ſo 
wie auch den Zeitpunct kennen lernen muß, in welchem er 
zur Rettung des Lebens nichts mehr unternehmen kann, da— 
mit er ſich zu beſcheiden wiſſe, ob ſein Verfahren und ſeine 
Mittel den Tod nicht eher beſchleunigen als abhalten. 


A „ DAN 


Von der Abfaſſung der Krankheitsgeſchichten. 


§. 1. 
Eine gründliche und umſtändliche Anweiſung, alle zur Dia— 
gnoſe, Prognoſe und Behandlung der Krankheiten überhaupt 
führenden Umſtände zu erheben und zu benutzen, ſetzt aller— 
dings in den Stand, zur Erkenntniß des gegenwärtigen und 
künftigen Zuſtandes einzelner Krankheiten gelangen, und 
hiernach die Behandlung derſelben einleiten zu konnen; um 
aber in jedem Falle zu einer verläßlichen Diagnoſe und rich— 
tigen Prognoſe wirklich zu gelangen, und eine zweckmäßige 
Behandlung vorzunehmen, reicht auch die beſte Anweiſung 
und das ausgebreitetſte Wiſſen nicht hin; es muß damit flei— 
ßige Uebung im Erforſchen, Unterſuchen, Beobachten 
und Beurtheilen der eben erwähnten Umſtände, und im Be— 
ziehen derſelben auf die beſonderen Krankheitsformen und 
auf die einzelnen Kranken unerläßlich verbunden werden. Um 
dieſes ſehr ſchwere, und doch für die nützliche Ausübung der 
Heilkunſt unvermeidliche Geſchäft zu erlernen, und ſich dar— 
in zu üben, biethen wohl eingerichtete kliniſche Anſtalten den 
Anfängern die beſte Gelegenheit, ſo wie, um das Erlernen 
zu erleichtern, und die Uebung zu fördern, die Abfaſſung 
der Krankheitsgeſchichten das wichtigſte Hülfsmittel dar. Da— 
her beſteht auch in unſeren kliniſchen Lehranſtalten die Ein 


richtung, daß den einzelnen Lernenden der Reihe nach ein— 
zelne Kranke, ſo bald ſie aufgenommen worden, übergeben 
werden. Ein jeder nimmt nun unter der Aufſicht und Lei— 
tung der Lehrer und ihrer Aſſiſtenten das Kranken-Examen 
mit feinem Kranken vor, beſtimmt und benennt die Krank- 
heit, ſetzet ihr derzeitiges und künftiges Verhältniß zu dem 
Leben und Befinden des Kranken aus einander, entwirft den 
Cur-Plan, und wählet und verordnet die nöthigen Heilmitz 
tel. Sodann verfaſſet er die auf die gegenwärtige Krank— 
heit Bezug habende Lebensgeſchichte und Beſchreibung des 
ihm übergebenen Kranken, und die Geſchichte und Schilde— 
rung ſeiner Krankheit, und lieſt ſie zur Kenntniß und Beleh— 
rung aller Uebrigen öffentlich ab. Hierbey läßt der Lehrer 
ſich angelegen ſeyn, auf das etwa Mangelnde aufmerkſam 
zu machen, um es zu ergänzen, das Fehlerhafte zu verbei= 
ſern, das Dunkle aufzuhellen, und nicht nur über die vor— 
handene Krankheit die nöthige Erklärung zu geben, und ſie 
mit ähnlichen, beſonders ſolchen Krankheitsformen, welche 
mit ihr leicht verwechſelt werden können, zu vergleichen, 
ſondern auch zu bemerken, ob und in wie weit jene ihre Ent— 
ſtehung und Fortdauer, ihren Charakter, ihre Form und 
Größe bloß einzelnen und beſonderen, oder allgemeinen (en: 
demiſchen oder epidemiſchen) Einflüſſen verdanke, und von 
Zeit zu Zeit auf den dem Wechſel der allgemeinen Einflüſſe 
entſprechenden Wechſel und die Aufeinanderfolge der Krank— 
heiten hinſichtlich ihrer Beſchaffenheit und Form, im Laufe 
eines und mehrerer Jahre aufmerkſam zu machen. 
. 

Das Abfaſſen der Krankheitsgeſchichten erleichtert dem 
Anfänger durch eine gedrängte Ueberſicht der zur Diagnoſe, 
Prognoſe und Therapie vorhandenen Behelfe die Beurthei— 


lung dieſer ungemein, führet ihn ſomit leichter und gewiſ— 
ſer zur Diagnoſe, Prognoſe und zur Beſtimmung der The— 
rapie; — es wird eine für die oft nöthige Mittheilung der 
Geſchichte einer Krankheit und ihrer Behandlung durchaus 
unentbehrliche Uebung; und die abgefaßte Geſchichte ſelbſt 
dienet durch Aufbewahrung deſſen, was bey der gegenwär— 
tigen Krankheit beobachtet und gethan worden, auch für künf— 
tige ähnliche Fälle zur nützlichen Richtſchnur. Gute Krank— 
heitsgeſchichten waren von jeher, und bleiben immer noch 
eine höchſt wichtige Quelle für die Begründung, Berichti⸗ 
gung und Erweiterung der Kunſt, Krankheiten zu erkennen, 
richtig zu beurtheilen und zweckgemaͤß zu behandeln. 
Ne © 

Eine Kranken- und Krankheitsgeſchichte, fol fie ihre 
nächſte Beſtimmung, zu einer richtigen Diagnoſe und Pro— 
gnoſe zu führen, nicht verfehlen, muß unerläßlich folgende 
Eigenſchaften beſitzen: ſie muß 

1) wahr ſeyn. Wenn es gleich nicht immer leicht, ja 
manches Mahl unmöglich wird, von dem Kranken oder von 
den ihn vertretenden Berichtgebern die Wahrheit zu erfah— 
ren: ſo hängt es doch jedes Mahl von der Wahrheitsliebe 
und dem Fleiße des Verfaſſers einer Krankheitsgeſchichte ab, 
das, was er ſelbſt entweder wahrgenommen oder gehört hat, 
getreu anzuführen. Sie muß 

2) einfach ſeyn, d. i. nur Dinge, die in einer wiſ— 
ſens- und beachtenswerthen Beziehung zur Beſtimmung, Be: 
urtheilung und Behandlung der Krankheit ſtehen, und bey 
Ausſchließung aller ſeichten Hypotheſen, nur gründliche Ur— 
theile und Vernunftſchlüſſe enthalten, und dieſe und jene in 
einer ungezwungenen Schreibart vortragen. Sie muß aber 
auch 
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3) vollſtändig ſeyn, d. i. alles in der einen oder an: 
dern eben gedachten Beziehung Wichtige aufnehmen, folg— 
lich a) außer der Angabe des Nahmens, womit zugleich 
das Geſchlecht bezeichnet wird, des Geburtsortes 
und Vaterlandes, des Alters, der Religion, des 
Standes, des Berufsgeſchäftes des kranken Indi— 
viduums, eine Schilderung ſeiner Körperbeſchaffen— 
heit, Gemüths- und Geiſtesverfaſſung, und eine 
Geſchichte feines früheren gefunden Zuſtandes; J) die 
Anführung der überſtandenen, vorzüglich jener Krank— 
heiten, welche auf die gegenwärtige irgend 
einen bedeutenden Bezug haben; c) die Schilde: 
rung der gegenwärtigen Krankheit in allen oft erwähnten 
Beziehungen, ihres bisherigen Ganges, eingetrete— 
ner Abänderungen in derſelben und deren Urfa- 
chen, und die Angabe der ſeither vorgenommenen Be— 
handlung und ihres Erfolges; und d) die Anzeige der 
Gelegenheitsurſachen und der Verfaſſung des Kran: 
ken, bey welcher ſie auf ihn einwirkten. Sie muß endlich 

4) gehörig geordnet ſeyn, d. h. (nach der eben von 
a bis d angedeuteten Folgereihe) zuerſt eine Geſchichte und 
Schilderung des kranken Individuums, dann der gegenwär— 
tigen Krankheit und ihrer Entſtehung liefern. 

Se 

Wenn eine Kranken- und Krankheitsgeſchichte fo beſchaf— 
fen iſt, daß daraus eine richtige und allſeitige (J. 85) Er: 
kenntniß der Krankheit in dem gegebenen Falle entnommen 
werden kann, ſo iſt dieſelbe ihrem nächſten Zwecke entſpre— 
chend. Die Entwickelung der Diagnoſe ſelbſt und die Beſtim— 
mung der Krankheit ſind, genau genommen, eben ſo wenig 
weſentliche Beſtandtheile einer bloßen Krankheitsgeſchic te 
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als die Auseinanderſetzung der Prognoſe, die Bildung der 
Heilanzeigen, die Feſtſetzung der Heilmethode, die Beſtim— 
mung und Verordnung der zweckdienlichen Heilmittel; dem 
ungeachtet werden ſie unſeren Krankheitsgeſchichten bey— 
gefügt, damit der Anfänger in dem Geſchäfte, das dem 
practiſchen Arzte obliegt, feiner ganzen Ausdehnung nach ſich 
übe. — Hierauf wird die Geſchichte der Krankheit von Tag 
zu Tage weiter fortgeſetzt, die von Zeit zu Zeit in der letz— 
teren ſich ergebenden und dadurch in der Behandlung nöthig 
gewordenen Abänderungen angemerkt, und der Bericht ent— 
weder mit dem Austritte des Kranken aus der Behandlung, 
oder im ungünſtigen Falle mit dem Befunde der Leichenun— 
terſuchung und den daraus für Diagnoſtik, Prognoſtik und 
Therapeutik etwa fließenden Reſultaten geſchloſſen. 
K. 8. 

Um Anfängern die Abfaſſung von Krankheitsgeſchichten 
anſchaulich zu machen, und ihnen dadurch die Ausarbeitung 
guter Krankheits- und Behandlungsberichte für die Schule 
und für ihren künftigen Bedarf nach Möglichkeit zu erleich— 
tern, lege ich ihnen hier ein Beyſpiel zur Nachahmung vor. 


Geſchichte und Behandlung eines doppelt dreytägigen 
Wechſelfiebers, verwickelt mit chroniſcher Beſchwerde 
des Athemhohlens. 


Beſchreibung des Kranken, und Geſchichte 
ſeines früheren Befindens. 


Franz H**, von N. in Oeſterreich, 20 Jahre alt, mitt: 
lerer Größe, regelmäßigen ſtarken Körperbaues, und nach 
dem ganzen Aeußerlichen zu ſchließen, ſanguiniſchen Tempe— 
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ramentes, beſchränkter Geiftesbildung, ein Müllerburſche, 
ledigen Standes, katholiſcher Religion, von geſunden, ſtar— 
ken noch lebenden Aeltern abſtammend, überſtand in ſeiner 
Kindheit die dieſes Alter vorzüglich anfeindenden hitzigen 
Ausſchlagskrankheiten leicht und ohne nachtheilige Folgen, 
und war ſeitdem geſund bis in fein 109tes Jahr, in welchem 
er beym ſchnellen Gehen und beſonders beym Treppenſteigen 
einige Bruſtbeklemmung wahrnahm. Dieſe hat ſeitdem all— 
mählich zugenommen, ſo daß er jetzt auch bey ruhigem Kör— 
per und Gemüthe eine mäßige Schwere auf der Bruſt an— 
haltend empfindet. Ueber die Urſache hiervon weiß der Kranke 
keine beſtimmte Aufklärung zu geben; doch iſt ſehr wahr— 
ſcheinlich die Schuld ſowohl der Erzeugung als der allmäh— 
lichen Zunahme des genannten Uebels dem zu ſeinen Berufs— 
arbeiten gehörenden Heben und Tragen beträchtlicher Laſten 
von Getreide und Mehl beyzumeſſen. Noch iſt nichts dage— 
gen angewendet worden. Am 18. May l. J. geſellte ſich 
eine zweyte Krankheit hinzu. 


Schilderung und Geſchichte der gegen wärti— 
gen Krankheit. 


Nachdem H ** den Tag zuvor erhitzt ſchlechtes Bier in 
ziemlicher Menge haſtig getrunken hatte, bekam er in der 
Nacht Magendrücken, Bauchgrimmen mit Fröſteln, und ge— 
gen den Morgen des genannten 18. May flüſſige Stuhlaus— 
leerungen, deren Zahl den Tag über ſich auf zehn belief. 
Obgleich während der folgenden Nacht ſich kein Durchfall 
mehr zeigte, fo ſchlief H** doch nur wenig und ſehr unru— 
hig, fühlte noch ein leichtes Magendrücken und große Abge— 
ſchlagenheit. Am 19. May, als am zweyten Tage der Krank— 
heit, befiel ihn gegen 1 Uhr Nachmittags eine mäßige Kälte, 
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welche, von heftigem Durſte, Kopfſchmerz, ſtaͤrkerem Dru— 
cken auf der Bruſt und im Magen begleitet, nach einer Stunde 
in beträchtliche Hitze, ohne merkliche Linderung der übrigen 
Zufälle, überging. Dieſe ließen insgeſammt nach zwey 
Stunden nach, als ſich ein reichlicher und drey Stunden an— 
haltender Schweiß einfand, worauf der Kranke nichts als 
eine große Mattigkeit empfand, bald einſchlief, und die 
Nacht ruhig ſchlafend zubrachte. Am 20. May befand er 
ſich außer dem Gefühle von Mattigkeit, das ihn jedoch von 
einigen leichteren Geſchäften nicht abhielt, Vormittags wohl; 
aber um 1 Uhr Nachmittags bekam er eine merkliche Hitze 
mit Schwere des Kopfes und Durſt, welche nach beyläufig 
einer Stunde ſich wieder verloren. Am 21ſten erlitt der 
Kranke gegen 1 Uhr Nachmittags wieder einen Fieberanfall 
mit vorgängiger Kälte, welcher in Hinſicht auf die Zufälle 
und ihre Dauer jenem am ıgten glich, jedoch etwas ſtärker 
war. Am 2aften, 24ſten, 20ſten, 28ſten, Zoſten May und 
aften Junius verhielt es ſich genau fo, wie am 2often May; 
— am 23ſten, 25ſten, 27ften, 29ſten, 31ſten aber und 
am aten Junius fo, wie am 19ten und 2ıften May. Dieſe 
Zeit über hatte der Kranke außer den Paroxysmen ziemlich 
gute Eßluſt, ruhigen Schlaf, gehörige Stuhl- und Urin— 
ausleerungen, konnte leichtere Arbeiten verrichten, wobey 
er aber bald zu ſchwitzen anfing. Am 3. Junius, am ırten 
Tage feines Krankſeyns, begab ſich H**, um von feinem 
Fieber befreyt zu werden, in das hieſige allgemeine Kran— 
kenhaus, ward auf unſere Klinik aufgenommen, und mir 
bey dem Nachmittagsbeſuche zur beſonderen Beobachtung 
übergeben. Er hatte um 1 Uhr wieder einen Fieberanfall 
(den achten mit vorausgegangener Kälte) bekommen, und 
fing bey ſchon eingetretener Verminderung der Hitze, des 
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Kopfſchmerzes, Durſtes und Drückens auf der Bruſt und im 
Magen eben über den ganzen Körper zu ſchwitzen an. Der 
Puls war mäßig beſchleunigt, wellenförmig, die Zunge 
feucht und weißlich belegt, die Gegend des Magens und 
der Leber leicht aufgetrieben, und erſtere beym Befühlen em— 
pfindlich. Bey dem vorgenommenen Kranken-Examen er— 
fuhr ich außer dem bisher Angeführten noch, daß das Schlaf— 
gemach des Patienten nahe am Waſſergange, ſehr feucht und 
kühl ſey; daß ſeit ſeinem Krankſeyn der Harn meiſtens höher 
als gewöhnlich gefärbt abgegangen ſey; — daß der Kranke 
gegen ſein Uebel nur einige Mahle einen bitteren Thee ge— 
trunken, ſich aber beſonders im Eſſen und Trinken ſehr ein— 
geſchränkt habe. 


Beſtimmung und Benennung der Krankheit. 


Die zuvor erwähnten Symptome, und zwar die Kälte 
und darauf folgende Hitze, der Kopfſchmerz, Durſt, die Ab— 
geſchlagenheit, der oftmahlige Puls, zeigen von der Ge— 
genwart einer fieberhaften Krankheit; die Beendigung 
dieſer Zufälle mit Schweiß, das hierauf eintretende Wohl— 
befinden, und die Wiederkehr der nähmlichen Erſcheinungen 
in der nähmlichen Ordnung alle dritte Tage um dieſelbe 
Stunde, beweiſen, daß dieſe Krankheit ein regelmäßiges 
dreytägiges Wechſelfieber ſey. Für dieſe Beſtim— 
mung ſprechen auch der begangene Diätfehler, welcher von 
der Art war, daß er der Erfahrung gemäß zu den veranlaſ— 
ſenden Urſachen der Wechſelfieber gezählt werden darf, der 
Aufenthalt unſeres Kranken theils in einer feuchten Luft am 
Waſſer, theils in einer feuchten und kühlen Schlafkammer, 
die Jahreszeit und die herrſchende veränderliche, mehr kalte 
als warme, feuchte, die Erzeugung der Wechfelfieber be— 
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günſtigende Witterung. Erwäge ich weiters, daß an den 
Zwiſchentagen doch jedes Mahl um die Zeit der Fieberan— 
fälle ſich Hitze, Durſt und Schwere des Kopfes einfinden, 
und beyläufig eine Stunde lang anhalten, ohne daß eine 
offenbare eigene Veranlaſſung dieſer Symptome vorhanden 
iſt: ſo läßt es ſich nicht verkennen, daß dieſelben gleichfalls 
einen, jedoch unausgebildeten und ſehr ſchwachen, Paro— 
rysmus vorſtellen, folglich eine Verdoppelung der Wechſel— 
fieberanfälle ausmachen. Der Charakter des Fiebers 
iſt ein leicht entzündlicher. Dieß würden ſchon das Al— 
ter und die Körperbeſchaffenheit des Patienten, der ziemlich 
gute Kräftezuſtand in den fieberfreyen Zwiſchenzeiten, die 
Jahreszeit und der in den jetzt vorkommenden (Frühlings-) 
Wechſelſiebern faſt durchgängig gleiche entzündliche Charak— 
ter mit Wahrſcheinlichkeit vermuthen laſſen; es wird aber 
über dieß durch den kräftigen und etwas harten Puls, und 
durch den gelbrothen Harn bewähret. — Die im Eingange 
angeführte, ſchon ein Jahr dauernde Beſchwerde des Athem— 
hohlens bildet hier eine Complication des Fiebers. — 
Das geſammte Krankſeyn iſt demnach ein regelmäßiges 
doppeltes Tertian-Fieber leicht entzündli— 
chen Charakters, mit chroniſcher Beſchwerde 
des Athemhohlens (Febris intermittens tertiana du- 
plex regularis, characteris leviter inflammatorii, cum 
dyspnoea chronica). Beyde Krankheiten ſind, wie es die 
Beſchaffenheit und Anzahl der Zufälle, und in Betreff jener 
des Fiebers auch ihre Dauer, und die ganz fieberfreyen Zwi— 
ſchenräume anzeigen, von einem mäßigen Grade. Die 
Athmungsbeſchwerde iſt ihrer Dauer wegen, und als Krank— 
heit der Lungen, für wichtig zu erklären. — Das Fieber 
darf bey dem gemäßigten Grade, der kurzen Dauer, dem 


regelmäßigen Verlaufe der bisherigen Anfälle, weil es ein 
Frühlingsfieber iſt, durch ſelbes die Bruſtbeſchwerden nicht 
verſchlimmert worden ſind, und der Kranke jung und kräf— 
tig iſt, ungeachtet der doppelten Paroxysmen, für jetzt 
als nicht bedenklich angeſehen werden. Die Athmungs— 
beſchwerde iſt, der Aeußerung des Patienten zu Folge, in 
der Zunahme; — das Wechſelfieber beobachtet einen 
gleichmäßigen Stand; denn ſowohl die ſtärkeren, aus: 
gebildeten, als die ſchwachen, unausgebildeten Paroxysmen, 
ſind ſich ſeit dem 2. Junius durchaus gleich geblieben. 


Vorherſagung. 


Da der Kranke weder den früheren Gelegenheitsurſachen, 
noch andern das Fieber unterhaltenden Einwirkungen aus— 
geſetzt iſt, er ſich vielmehr an einem trockenen Orte, in rei— 
ner Luft, unter der erforderlichen ärztlichen Obſorge und ge— 
hörigen Wartung und Pflege befindet; da er nie zuvor an 
Wechſelfiebern litt, er bey guten Kräften, ſein Fieber mä— 
ßigen Grades iſt, und nicht übel behandelt wurde; da Ter— 
tian-Fieber unter ähnlichen günſtigen Umſtänden im Früh— 
jahre nicht felten mit dem gten, uten, 14ten Paroxysmus 
mit und ohne ärztlicher Hülfe glücklich entſchieden werden, 
und unſer Kranker bereits acht der ſtärkeren Anfälle über— 
ſtanden hat: fo ließe ſich daraus allerdings baldige Gene: 
ſung desſelben vorherſagen. Indeſſen hindert der leicht ent— 
zündliche Charakter des Fiebers, die, obgleich geringe, Auf— 
getriebenheit der Leber und die Athmungsbeſchwerde die un— 
verzügliche Anwendung der Chinarinde als des verläßlichſten 
Fiebermittels; und deßwegen iſt nicht außer Acht zu laſſen, 
daß die ſchwachen und unausgebildeten Paroxysmen ſich mitt— 
lerweile auch ohne neue zufällige Veranlaſſung leicht mehr 
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entwickeln, und ein vollkommenes doppeltes Tertian-Fieber 
darſtellen können, deſſen Heilung ſodann ſchwerer und ſpä— 
ter erfolgen würde, wenn der entzündliche Charakter ſich 
nicht bald verlöre, und der hier kaum zu umgehende Ge— 
brauch der Chinarinde verſchoben werden müßte. 

Was die Complication mit der chroniſchen Athmungsbe— 
ſchwerde betrifft: ſo iſt letztere zwar an und für ſich nicht be— 
trächtlich, ſteht mit dem Fieber in keiner weſentlichen Ver— 
bindung, äußert keinen verſchlimmernden Einfluß auf das— 
ſelbe, und hindert auch deſſen zweckmäßige Behandlung nicht; 
dem ungeachtet läßt ſich in Bezug auf die ihr zunächſt zum 
Grunde liegende Blutanhäufung in den Lungen keine unbe— 
dingt günſtige Vorherſagung machen, weil man nicht mit 
Gewißheit erwarten kann, daß das Wechſelfieber auf dieſe 
Congeſtion einen eben ſo heilſamen Einfluß, wie nicht ſelten 
auf Anſchoppungen in den Baucheingeweiden, äußern werde; 
weil, wenn dieß nicht geſchieht, der Kranke nach Heilung 
des Wechſelfiebers dieſes Symptom wahrſcheinlich kaum mehr 
als zuvor achten, und zur erforderlichen Cur desſelben ſich 
ſchwerlich hier aufhalten laſſen wird, und weil er über dieß, 
ſo bald er zu ſeinem Gewerbe zurückkehret, ſich gerade den 
oben erwähnten gelegenheitlichen Urſachen neuerdings un— 
vermeidlich, und ſo anhaltend ausſetzen muß, daß ſein Zu— 
ſtand ſich nicht nur nicht beſſern oder in demſelben Grade 
erhalten, ſondern gewiß verſchlimmern wird. Als frühere 
oder ſpätere Folgen hiervon ſind zu befürchten: Bluthuſten, 
Blutſturz, öftere Lungenentzündungen und ihre Nachkrank— 
heiten, beſonders Vereiterung und Lungenſucht, oder Bruſt— 
waſſerſucht. 
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Behandlung. 

Der Heilplan ift hier vorerſt auf Vereinfachung der Ver: 
wickelung durch frühere Beſeitigung des Wechſelfiebers ge— 
richtet, weil ohne deſſen Heilung gegen die Nebenkrankheit 
nicht zweckmäßig verfahren werden kann. Der Cur-Plan 
des heilbaren, und bey unſerem Patienten in keiner Rück— 
ſicht heilſamen Wechſelfiebers, umfaßt folgende allgemeine 
Indicationen: 1) Abhaltung aller das Fieber unterhaltenden 
Schädlichkeiten, da die veranlaſſende Urſache nicht mehr fort— 
wirket; 2) Hebung der Krankheit und ihrer Zufälle; und 
3) Beförderung der Wiedergeneſung. Die erſte Anzeige wird 
durch ſeinen dermahligen Aufenthalt in einem geräumigen, 
hohen, trockenen, hellen Zimmer, durch die Sorge für eine 
beſtimmte, leicht verdauliche, vegetabiliſche, in geringer 
Menge zu verabreichende Koſt, und ſomit Verhüthung von 
Diätfehlern, und durch die Weiſung erfüllet, daß H“ ſich 
der jetzigen feuchten Witterung nicht ausſetze. Um die zweyte 
Anzeige zu erfüllen, iſt eine doppelte Behandlung, nähm— 
lich die der ganzen Krankheit überhaupt, und die einzelner 
Zufälle erforderlich; jene muß während der Apyrexie einge— 
leitet werden, dieſe betrifft die einzelnen Paroxysmen. Er— 
ſtere kann hier wegen dem leicht entzündlichen Fieber-Cha— 
rakter noch nicht gerade auf Verhinderung der Fieberanfälle 
durch eigene fieberwidrige Mittel, ſondern muß zuvor auf 
Beſeitigung des entzündlichen Charakters durch kühlende, 
auflöſende und mäßig ableitende Mittel — wodurch unter 
einem auch gegen die Nebenkrankheit gewirkt wird — gerich— 
tet werden. Zu dieſem Zwecke ward dem Kranken Folgen— 
des verordnet: 

. Had. tarax. unc. un. 


consc. coꝗ. in s. q. ad. p. ½ har. 
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in colat. fortiter express, unc. decem solve 
Tartrat. lixiv. (tart. tartaris.) drachm. tres. 
f Syr. simpl. unc. semis. 
M. S. Während der fieberfreyen Zeit alle Stunden 
einen halben Kaffehbecher voll (ungefähr eine 
Unze) zu nehmen. 
R. Hord. crud. mundat. unc. duas 
coꝗ. in s. q. aq. ad crepaturam, 
colat. libr. duar. adde 
Oximel. simpl. unc. un. 
M. S. Zum Getränke. 

Als Nahrung bekommt er des Morgens, Mittags und 
Abends eine Fleiſchbrühe, zu Mittage über dieß eine Obſt— 
ſpeiſe und eine Semmel. 

Da während des Paroxysmus keine beſonders läſtigen 
oder bedenklichen Zufälle einzutreten pflegen: ſo ward vor— 
läufig nur die Weiſung gegeben, daß bey den künftigen 
Paroxysmen der Kranke ſich während des Froſtes wohl zu— 
decke, und ein paar Taſſen von ſeinem Getränke warm zu 
ſich nehme; daß er während der Hitze ſich allmählich leichter 
bedecke, und kühl trinke; und endlich während des Schwei— 
ßes mäßig bedeckt bis zur Beendigung desſelben ruhig im 
Bette bleibe, weder kalt trinke, noch auf irgend eine Art 
zur Erkühlung und dadurch zur Hemmung der regelmäßigen 
Kriſis des Paroxysmus Anlaß gebe. 

Am 4. Junius (ben dogg b. Sebnem des Morgens. 
Der geftrige Anfall war mit dem Schweiße gegen 7 Uhr be— 
endiget, worauf der Patient eine ruhige Nacht hatte. Jetzt 
klagt er bloß über einige Mattigkeit und Schwere auf der 
Bruſt; außer dieſen und einer geringen Beſchleunigung des 
vollen und mäßig harten Pulſes iſt kein krankhafter Zufall 
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wahrnehmbar. Der Frühe gelaſſene Harn iſt röthlich-gelb 
und klar; es erfolgte eine breyige Stuhlausleerung. Die 
geſtern aufgeſtellten Anzeigen, und die zu ihrer Erfüllung 
gemachten Verordnungen werden beybehalten. Der Kranke 
ſoll während der fieberfreyen Zeit im Zimmer Bewegung ma— 
chen, und ſich verſichert halten, daß ſein Fieber nicht von 
langer Dauer ſeyn werde. 

Am 5. Junius (S d S) Geſtern um 3/4 auf 1 Uhr er— 
litt der Patient einen ausgebildeten Fieberanfall, obgleich 
ſich ſonſt an den Zwiſchentagen nur Hitze, Durſt, und 
Schwere des Kopfes eingeſtellt hatten. Der Froſt war leicht, 
und dauerte eine Stunde; die Hitze ziemlich ſtark mit Be— 
Angftigung, Kopfſchmerz, beträchtlichem Durſte, und hielt 
eine Stunde an, worauf ſie aber mit den eben genannten 
begleitenden Symptomen in dem Verhältniſſe, als die Haut 
mit einem ſäuerlich riechenden Schweiße bedeckt war, nach— 
ließ; — der Schweiß hörte nach zwey Stunden gänzlich auf, 
ſo daß der Anfall vier Stunden gedauert hat. Die verfloſ— 
ſene Nacht ſchlief er ruhig, hatte ſeit geſtern früh zwey et— 
was flüſſige Stuhlausleerungen, und jetzt iſt er ganz fieber— 
frey, zwar matt, aber ohne alle ſonſtige Zufälle; die Ober— 
bauchgegend iſt nicht mehr aufgetrieben, die Magengegend 
nicht mehr empfindlich, die Zunge feucht und an der Spitze 
rein. Anzeige und Verordnung bleiben unverändert. 

Am 6. Junius HA ) Geſtern ſtellte ſich der Pa— 
roxysmus ſchon um 11 Uhr Vormittags ein, verhielt ſich 
aber in Hinſicht der Zahl, Ordnung, Heftigkeit und Dauer 
der Zufälle ganz wie die früheren ſtärkeren und ausgebilde— 
ten Paroxysmen. Nach beendigtem Anfalle, gegen 5 Uhr 
Nachmittags, befand ſich der Kranke, die Schwere auf der 
Bruſt und einige Mattigkeit ausgenommen, wohl, ſchlief 
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die ganze Nacht recht ruhig, und ift jetzt vollkommen fteber- 
frey, die Haut weich, der Puls gleichfalls weich, minder 
voll als vorgeſtern, und der Frequenz nach dem Alter des 
Patienten entſprechend, die Zunge faſt ganz rein und feucht, 
der Urin weingelb. Die vorgeſtern beobachtete vollſtändige 
Ausbildung und Verſtärkung des ſonſt nur ſchwachen und 
ſehr kurzen Zwiſchenanfalles, und das Vorgreifen des ge— 
ſtrigen Paroxysmus, beweiſen offenbar eine Zunahme des 
Wechſelfiebers, und erwecken die Beſorgniß, es möchte in 
ein faſt anhaltendes Fieber (k. subcontinua) übergehen. Um 
dieſes zu verhüthen, wird eine nachdrücklichere Behandlung 
erfordert. Da nun das Fieber von dem entzündlichen Cha— 
rakter frey, die Leber- und Magengegend weder mehr auf— 
getrieben, noch empfindlich, die Zunge feucht und faſt rein, 
die Apyrexie nun vollkommen iſt, und ſo das Fieber jetzt als 
reine Nervenkrankheit da zu ſeyn ſcheint, gegen welche die 
Erfahrung uns verläßliche Heilmittel, und als das gewiſ— 
ſeſte die Chinarinde kennen gelehrt hat: ſo iſt die Anwen— 
dung ſolcher ſpecifiſcher Fiebermittel angezeigt. Insbeſon— 
dere verdient die Anwendungsweiſe der Chinarinde in kleinen 
Gaben und nur unmittelbar vor dem Eintritte der Paroxys— 
men nach der früheren Empfehlung Thueſſink's und der 
neuerlichen Beſtätigung Naſſe's eine genaue Prüfung. Als 
Nachahmung des Letzteren ward verordnet: 

R. Pulv. alcoholisat. cort. Peruv. flav. drachm. un. 

0 et semis 

divid. in part. aequal. duas. 

8. Eine Gabe 1 Stunde vor dem wahrſcheinlichen 
Eintritte des Parorysmus, die zweyte beym Ge— 
fühle der anfangenden Kälte, in Waſſer zu 
nehmen. 
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Das Decoctum taraxaci ward weggelaſſen, die Koft 
blieb dieſelbe, und zum Getränke ward verordnet: 

R. Hord. mundat. unc. duas 
cod. in s. q. aq. ad crepatur. 
dein adde 

Rad. liquirit. coneis. ser. un. 

st. in inf. ferv. p. 1/4 hor. 
Tolat. libr. duar. d. 


S. Trank. 


5 21 E de R. > 
Am 7. Junius (Seb. ). Der Patient nahm geſtern 


um 3/4 auf 12 Uhr eins der erhaltenen China-Pulver, eine 
halbe Stunde nachher genoß er bloß ſeine Mittagsſuppe, 
um 3/4 auf 1 Uhr empfand er einige Kälte; er nahm ſogleich 
das zweyte Pulver. Die Kälte war ſehr mäßig, währte 
aber eine Stunde lang, worauf eine bedeutende, nur eine 
halbe Stunde dauernde Hitze, und nach dieſer ein ſehr ge— 
ringer Schweiß folgten. Nach deſſen Beendigung trat wie— 
der eine vollkommene Apyrexie ein, die auch jetzt noch fort— 
währet. Der Kranke hat ſehr gut geſchlafen, und gehörige 
Stuhl- und Harnausleerungen gehabt, iſt bey guter Eßluſt, 
und klagt, außer der gewöhnlichen, etwas geminderten Brufts 
beſchwerde, ſonſt über gar nichts. Um den heute bevorſte— 
henden ſtärkeren Paroxysmus gewiß zu verhüthen, wird die 
geſtrige Verordnung der zwey China-Pulver wiederhohlt, 
mit der Weiſung, daß, da der Paroxysmus heute wie am 
öten d. ſchon um 11 Uhr wiederkehren könnte, der Patient 
die erſte Portion um 10 Uhr zu nehmen, und mit der zwey— 
ten, falls um 11 Uhr oder ſpäter kein Anfall eintrete, bis um 
1 Uhr Nachmittags zu warten, dann aber felbe zu nehmen 
habe. 


3 - 2 d . 
Am 8. Junius (AA 2). Der Patient hat geſtern 


feine Pulver, der Anordnung gemäß, das eine um 10 Uhr 
früh, das zweyte um 1 Uhr Nachmittags eingenommen, und 
nicht die leiſeſte Anmahnung von einem Fieber-Symptome 
empfunden. Er war bey dem Nachmittagsbeſuche eben ſo 
fieberfrey, wie er es die Nacht hindurch geblieben, und ge— 
genwärtig noch iſt. Stuhl- und Harnausleerungen erfol- 
gen wie im geſunden Zuſtande, die Zunge iſt rein und feucht, 
die Eßluſt beträchtlich vermehrt, der Puls etwas matt, ſonſt 
in jeder Hinſicht normal, der Patient munter und guter 
Hoffnung. Es läßt ſich, da geftern der ſtärkere Fieberanfall 
ganz ausgeblieben iſt, mit Wahrſcheinlichkeit erwarten, daß 
auch der heute zu beſorgende ſchwächere nicht erſcheinen wer— 
de; deßwegen, und um zu ſehen, ob die geringe Quantität 
von 3 Drachmen der gelben Chinarinde, auf die erwähnte 
Weiſe gegeben, wirklich vermögend ſey, Wechſelfieber die— 
ſes Grades zu beſeitigen, wird der Patient ohne Arzney ge— 
laſſen, und nur zur bisherigen Koſt ihm noch eine Semmel 
gegeben. 

Am 9. Junius (5). Der Kranke hat fich ge: 
ſtern den ganzen Tag ſo wohl befunden, wie er ſich bey dem 
Frühbeſuche befand. Die Nacht hindurch ſchlief er ruhig; 
gegenwärtig iſt außer dem Gefühle einer mäßigen Schwere 
auf der Bruſt, und außer dem etwas ſchwachen Pulſe und 
blaſſen Geſichte keine krankhafte Erſcheinung bemerkbar. Es 
iſt demnach ſowohl der ſtärkere als der ſchwächere Paroxys— 
mus ſeines doppelten Tertian-Fiebers ein Mahl ausgeblie— 
ben; um ihn jedoch als Reconvalescenten erklaren und be— 
handeln zu können, muß ſein Befinden noch heute genau 
beobachtet werden. Er bleibt ohne Mediein, und erhält, 
ſeinem Verlangen gemäß, noch eine Semmel. 


Am 10. Junius (2 5.8). Auch geſtern zeigte ſich 
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nicht das mindeſte Merkmahl eines Fieberanfalles oder ei— 
nes Uebelſeyns überhaupt; der Patient befand ſich wie vor— 
geſtern, ſchlief die verfloffene Nacht ruhig, glaubt auch in 
Hinſicht ſeiner Bruſtbeſchwerde eine merkliche Erleichterung 
zu fühlen, und erkläret, daß er großen Hunger habe. In 
Betrachtung des bisherigen Verlaufes der eomplicirten Krank— 
heit und des dermahligen Zuſtandes, iſt mit Grunde zu be— 
ſtimmen, daß H** ſich nun in der Reconvalescenz 
aus dem Fieber befinde, und mit Wahrſcheinlichkeit, 
daß ſein Lungenleiden abnehme. Unter dieſen Umſtänden 
iſt nun die dritte allgemeine Indication, d. i. die 
Beförderung der Wiedergeneſung, zu erfüllen. 
Hierbey iſt mit den Folgen des Fiebers auch die nach Wech— 
felfiebern vorzüglich große und lange fortwährende Geneigt— 
heit zu Rückfällen gründlich zu heben, und ſind alle Ein— 
flüſſe, welche zu dieſen einen Anlaß geben könnten, ſorgfäl— 
tig abzuhalten und zu vermeiden. Um hier die Folgen des 
Fiebers, welche hauptſächlich in einer geringen Abmagerung, 
Bläſſe und Mattigkeit beſtehen, zu heben, iſt dem Recon— 
valescenten nach und nach eine reichlichere Koſt, um die 
Geneigtheit zu Rückfällen zu tilgen, täglich drey Mahl eine 
Taſſe Kamillen-Thee zu geben, und um alle Veranlaſſung zu 
einem Rückfalle zu vermeiden, ein vorzügliches Augenmerk 
auf eine gehörige Auswahl der Speiſen und Getränke, und 
auf zweckmäßige Leitung des Verhaltens zu richten. Der 
Reconvalescent erhält daher für heute zu ſeiner bisherigen 
Koſt noch eingemachtes Kalbfleiſch; er ſoll im Zimmer fleißig 
Bewegung machen, bis die beſſere Witterung und eine rei— 
nere und trockene Atmoſphäre es erlauben wird, in die freye 
Luft zu gehen, und der baldigen vollkommenen Geneſung 
mit Zuverſicht entgegen ſehen. 
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2 & - 24ſten bis Zaſten T. d. Kr. 
Vom vo. bis 18. Junius Eben 5s Lot . 


beſſerte ſich das Ausſehen des Reconvalescenten auffallend, 
das Gefühl von Mattigkeit verlor ſich gänzlich; alle Ver— 
richtungen gehen mit der normalen Leichtigkeit, Stärke, An— 
dauer und Regelmäßigkeit von Statten, und Reconvalescent 
verſichert mit Freude, fein Drücken auf der Bruſt ſey bey- 
nahe verſchwunden. Dieß iſt um ſo leichter zu glauben, da 
ſelbes mit dem Ende des Wechſelfiebers abzunehmen anfing, 
da Wechſelfieber chroniſche Säfteanhäufungen, Anſchoppun— 
gen in Eingeweiden oft vollkommen heben, da He leicht, 
langſam, gleich und frey athmet, und tief einathmen kann, 
ohne ein Hinderniß zu fühlen oder zum Huſten gereitzt zu 
werden, und da endlich auch im Kreislaufe gar keine Hem— 
mung oder Unordnung wahrzunehmen iſt. Zwar bath H** 
ſchon heute um ſeine Entlaſſung, da aber die dreytägigen 
Wechſelfieber innerhalb der erſten 14 Tage der Wiedergene— 
fung vorzüglich leicht Rückfälle machen, und H**, leider! 
in ſehr bedenkliche Verhältniſſe zurückzukehren genöthiget iſt: 
ſo beredeten wir ihn, noch einige Tage hier zu verbleiben, 
um vor einem Rückfalle um ſo mehr geſichert zu werden. Sei— 
nem Hunger, und dem Bedürfniſſe der zu befördernden Er— 
nährung und Stärkung Genüge zu leiſten, erhält Recon: 
valescent ſtatt des Eingemachten ein gebratenes Kalbfleiſch, 
und noch um eine Semmel mehr. 

Nachdem aber bis 23. Junius 5) gar Feine 
Störung feines Wohlbefindens eingetreten war, die günſtige 
Witterung ſeit zwey Tagen ſchon dem Reconvalescenten ge— 
ſtattet hatte, faſt den ganzen Tag im Freyen zuzubringen, 
und H betheuerte, daß er mit vollkommen freyer Bruſt 
ziemlich ſchnell im Spitalshofe herum gegangen ſey: ſo ward 
er am eben genannten Tage als geheilt mit der Ermahnung 
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entlaſſen, ſich von ſchwer verdaulichen, beſonders von allen 
fetten, zähen Speiſen, von Fiſchen, Milch, Käſe, von je— 
der Ueberladung des Magens auch mit leichten Speiſen, noch 
einige Wochen hindurch aufs ſtrengſte zu enthalten, dabey 
Aerger, Kränkung und dgl., ſo wie auch das Verweilen in 
der Nähe des Waſſers, und in ſeinem feuchten Schlafge— 
mache, ſo viel nur möglich, zu vermeiden, und bey ſeinem 
Geſchäfte ſich vor übermäßigen Anſtrengungen der Kräfte, 
insbeſondere vor dem Heben und Tragen ſchwerer Laſten zu 
hüthen. 


Wien am 24. Junius — 


N. N. 
Candidat der — — — 
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